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Maximal lactate steady state (MLSS) is considered the most important physiological
parameter characterizing aerobic capacity, it is associated to the transition between the
heavy and severe intensity domains. The general objectives of the work were the
verification of the relationship between MLSS and other physiological parameters
characterizing of the aerobic capacity commonly associated with MLSS and deepen the
physiological significance of MLSS and its relationship with performance.
In the first study we found that, although an incremental test does not provide reliable
indicators of MLSS, from a practical standpoint, can be very useful for daily training.
We concluded that MLSS can be determined through two or three 30-min swims at
constant velocity around 90% of maximal aerobic velocity and that 85% of the
performance in a maximal 200 m swim showed many close relations with that exercise
intensity.
The results of the second study indicated that the critical velocity (CV) can be
determined in swimming through only two maximal tests (200 and 400 m), however, it
is significantly greater than the velocity associated with MLSS (MLLSv) when
determined by the distance-time relationship.
In the third study we verified that MLSS represents the limit of physiological and
mechanical equilibrium. The oxygen uptake kinetics appears to be a useful tool that
allows the characterization of swimmers and their training status and can be applied in
swimming in order to reduce the number of tests needed to determine the MLSSv. The
swimming velocity associated with maximal oxygen uptake, which can be determined
based in the central 300 m of a 400 m trial, seems to be good predictor of the
performance in the 400 and 800 m in swimming.
Keywords: Swimming; Incremental Test; Lactate; Oxygen Uptake; Critical Velocity,




O estado estacionário máximo de lactato (EEML) é considerado o mais importante
parâmetro fisiológico caraterizador da capacidade aeróbia, está associado à transição
entre os domínios da intensidade pesada e severa. Os objetivos gerais do trabalho
passaram por verificar a relação entre o EEML e outros parâmetros fisiológicos
caraterizadores da capacidade aeróbia de forma comum associados ao EEML e
aprofundar o significado fisiológico do EEML e sua relação com o desempenho.
No primeiro estudo verificámos que, embora um teste incremental não proporcione
indicadores fiáveis do EEML, do ponto de vista prático, pode ser muito útil para o
treino quotidiano. Concluímos que o EEML pode ser determinado através de dois ou
três testes de 30-min de nado a velocidade constante em redor dos 90% da velocidade
aeróbia máxima e que os 85% do desempenho nos 200 m na natação pura desportiva
(NPD) apresentaram muitas relações estreitas com essa intensidade de exercício.
Os resultados do segundo estudo indicaram que a velocidade crítica (VC) pode ser
determinada na NPD através de apenas dois testes máximos (200 e 400 m), no entanto,
é significativamente maior que a velocidade associada ao EEML (vEEML) quando
determinada através da relação distância-tempo.
No terceiro estudo aferimos que o EEML representa o limite de equilíbrio de variáveis
fisiológicas e mecânicas. A cinética do consumo de oxigénio parece ser uma
ferramenta útil que permite a caraterização de nadadores e seu estado de treino, podendo
ser aplicada na NPD no sentido de diminuir o número de testes necessários para
determinar a vEEML. A velocidade de nado associada ao consumo máximo de
oxigénio, que pode ser determinada com base nos 300 m centrais de uma prova de 400
m, parece boa preditora do desempenho nos 400 e 800 m na NPD.
Palavras-chave: Natação Pura Desportiva; Teste Incremental; Lactato; Consumo de
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1.1 Enquadramento do problema da tese
A natação pura desportiva (NPD) apresenta um longo historial e é presentemente um
dos maiores desportos olímpicos com dezasseis provas competitivas em cada género.
Diversos aspetos separam a NPD da maioria dos outros desportos tais como (i) a
posição corporal; (ii) utilização simultânea dos braços e pernas para propulsão; (iii)
imersão na água (pressão hidrostática na zona torácica e controle respiratório); (iv) força
propulsiva é aplicada contra um elemento flutuante; e (v) influência mínima do
equipamento no desempenho (Aspenes e Karlsen, 2012).
Afirma-se como um desporto que está a receber muita atenção e interesse dos
investigadores na tentativa de estabelecer melhores processos de treinos, avaliação de
necessidades metabólicas e biomecânicas (Zacca et al., 2010). Também a determinação
de concentrações de lactato no sangue ([La-]) revela-se como um instrumento bastante
utilizado por treinadores e investigadores para definir intensidades de treino.
A acumulação significativa deste metabolito induz falhas na homeostasia conduzindo
diretamento ao término do exercício (Baron et al., 2008). Foi previamente comprovado
que a relação entre [La-] e velocidade de nado (VN) é importante no acesso ao
desempenho na NPD (Bonifazi et al., 1993; Simon, 1997; Anderson et al., 2006).
Os domínios de intensidade moderada, pesada e severa estão tradicionalmente descritos
por autores como Whipp e Ward (1982), Gaesser e Poole (1996) e Xu e Rhodes (1999).
No domínio da intensidade moderada não decorre uma significativa acidose metabólica
e torna-se possível manter o desempenho por um longo período de tempo sem o alcance
da fadiga (Wasserman et al., 1973; Whipp e Ward, 1982; Burnley e Jones 2007).
Por definição, o domínio da intensidade pesada inclui as intensidades de exercício entre
o limiar lático (LL) e limiar ventilatório (LV) e a assíntota da curva potência/duração, a
potência crítica (PC) (Monod e Scherer, 1965; Poole et al., 1988; Hill et al., 2003). Foi
anteriormente referido que o limite superior deste domínio corresponde ao estado
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estacionário máximo de lactato (EEML) (Smith e Jones, 2001; Pringle e Jones, 2002) e
geralmente ocorre a ~50%Δ (Δ corresponde à diferença entre LL ou LV e velocidade no
consumo máximo de oxigénio - vV̇O2max) (Carter et al., 2000; Demarie et al., 2001).
O EEML tem sido considerado o melhor indicador de capacidade para exercícios
aeróbios (Jones e Carter, 2000) e a intensidade de exercício associada ao EEML pode
representar o “gold standard” para manter e melhorar a capacidade aeróbia (Baron et
al., 2003) e também a técnica de nado (Dekerle et al., 2005a, Pelayo et al., 2007;
Pelarigo et al., 2011; Oliveira et al., 2011).
Determinação de curvas de lactato tem sido um procedimento aplicado em testes e no
treino de nadadores (Pyne et al., 2001; Toubekis et al., 2006), contudo, os testes
realizados diretamente na piscina no âmbito da NPD são manifestamente reduzidos
comparativamente a testes desenvolvidos em outros desportos como o ciclismo ou
atletismo. Diversos estudos demonstraram que a [La-] em resposta a um teste de
intensidade progressiva (teste incremental) encontra-se altamente correlacionada com o
desempenho aeróbio (Weltman, 1995), e a VN associada a uma [La-] de 4 mmol.L-1
(V4) e o LL são de forma geral considerados como bons substitutos do EEML (Heck et
al., 1985; Beneke, 1995).
No entanto, segundo diversos autores (por exemplo Jones e Doust, 2001; Kilding e
Jones, 2005; Beneke et al., 2011) estes métodos raramente têm sido validados
relativamente ao método tradicional de determinação do EEML que requer repetições
de 30-min de exercício realizadas em diferentes intensidades de exercício e muitos têm
proporcionado pobres estimativas do verdadeiro EEML (Kilding e Jones, 2005).
Hauser et al. (2012) transmitiram que o LL pode ser identificado através de diferentes
conceitos associados à [La-] e permite uma aproximação ao EEML, já Morton et al.
(2012) salientaram que o método D-max (onde o LL é definido como o ponto relativo à
maior distância entre a reta desenhada através do ponto inicial e final da curva de
lactato) para determinação do LL revela-se, e é recomendado como, o único marcador
de [La-] com boa reprodutibilidade. Acrescentaram que pode ser utilizado com
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confiança na avaliação dos domínios de intensidade do exercício ou mudanças de estado
fisiológico e indicaram ainda que a maioria das outras formas comuns de determinação
do LL não são suficientemente reprodutíveis de indicadores de confiança.
Diversos estudos referiram que a velocidade crítica (VC) não é similar à vEEML na
NPD (Martin e Whyte, 2000; Rodríguez et al., 2003; Dekerle et al., 2005b). O mesmo
tem sido igualmente apontado para a corrida e ciclismo (Smith e Jones, 2001; Pringle e
Jones, 2002).
O modelo de dois parâmetros, distância/tempo (d-t), pode ser útil numa perspetiva de
aplicação prática e proporciona um meio simples de analisar o perfil de potencial
fisiológico de nadadores (di Prampero et al., 2008), contudo, Capelli et al. (1998)
demonstraram que o custo energético na NPD não aumenta exponencialmente e de
forma concomitante com o aumento da VN o que leva a uma distorção da relação d-t
apresentando-se este como o motivo mais plausível para o facto de a VC, determinada
com base nesta relação, sobrestimar a vEEML.
O exercício realizado em diferentes domínios de intensidade mas a intensidade
constante induz diferentes respostas ventilatórias e metabólicas (Xu e Rhodes, 1999;
Whipp e Rossiter, 2005; Burnley e Jones, 2007). O estudo da cinética do consumo de
oxigénio (V̇O2) nos domínios de intensidade moderada, pesada e severa indica padrões
semelhantes em diversas formas de exercício (Wilkerson et al., 2004; Roberts et al.,
2005) e posições corporais (Koppo et al., 2005; DiMenna et al., 2010; Egaña et al.,
2010). No entanto, poucas investigações recorreram à análise de gases na NPD devido
aos constrangimentos existentes relativamente aos materiais e condições práticas no
terreno.
A cinética do V̇O2 em resposta a um aumento da intensidade do esforço é função quer
do metabolismo celular, quer da capacidade de captação, fixação e transporte do sistema
respiratório e cardiovascular. No contexto do desporto, as transições de energia são
bastante frequentes e, em algumas modalidades, a resposta individual inicial poderá ser
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determinante para o nível de sucesso alcançado na competição (Kilding et al., 2006;
Ingham et al., 2007; Jones e Burnley, 2009).
No passado, Barstow (1994) indicou que de acordo com a cinética do V̇O2, o EEML
representa a transição entre o domínio da intensidade pesada e severa e Pessôa Filho et
al. (2010) transmitiram que a cinética do V̇O2 na NPD em redor do segundo limiar
ventilatório (LV2) promove respostas ao nível do V̇O2 que refletem o domínio das
intensidades pesadas e severas. Nesse sentido, os autores sugeriram a aplicação da
cinética do V̇O2 em detrimento da PC com o objetivo de diminuir o número de testes
para acesso ao limite do domínio de intensidades.
Já Reis et al. (2010) indicaram que em eventos desportivos com duração entre 1 e 15-
min, tal como a maioria das provas de NPD, a cinética do V̇O2 parece ser um parâmetro
importante e útil para os treinadores. Por exemplo constantes temporais mais reduzidas
têm sido relacionadas com o aumento do tempo até à exaustão e tolerância à fadiga
(Bailey et al., 2009) e, consequentemente, é espectável que reflitam um melhor
desempenho em provas que duram entre os 3 e 5-min na NPD (Reis et al., 2012a).
Reis et al. (2012a) não encontraram diferença significativa (15.8 ± 4.8 vs. 15.8 ± 4.7-s)
entre a constante temporal da fase primária do consumo de oxigénio (τp) na intensidade
de exercício pesada (25%Δ) e a τp na intensidade de exercício severa (70%Δ).
Anteriormente, Klentrou e Montepetit (1991) reportaram uma correlação significativa
entre o desempenho nos 400 m e a vV̇O2max e Reis et al. (2012a) indicaram que a
vV̇O2max, que é uma função tanto da economia do exercício como do consumo máximo
de oxigénio (V̇O2max), parece ser preditora do registo cronométrico nos 400 m crol
(T400).
A análise do V̇O2 tem evoluído ao nível dos instrumentos e procedimentos utilizados e
parece revelar-se atualmente uma ferramenta pertinente na caraterização dos atletas e de
apoio ao processo do treino desportivo.
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1.2 Objetivos da tese
Uma abordagem científica associada ao avanço tecnológico tem proporcionado
melhores condições de prescrição, controle e avaliação do treino desportivo, situação
que tem sido catalizadora de modelos mais eficazes de preparação de atletas e
consequentemente, de uma constante melhoria de desempenho competitivo geral no
desporto e particular na NPD onde os recordes europeus, mundiais e olímpicos têm
vindo a ser superados com uma regularidade assinalável.
No âmbito das Ciências do Desporto, a investigação centrada em marcadores biológicos
indutores de fadiga tem proporcionado conhecimento muito vantajoso para países,
clubes, treinadores e atletas, predominantemente através de abordagens setoriais
orientadas no sentido dos fatores bioenergéticos determinantes do desempenho
desportivo.
A identificação e análise de parâmetros e variáveis fisiológicas apresenta duas
importantes aplicações na área do treino desportivo. Podem revelar-se um apoio na fase
prévia à especialização desportiva do praticante através da determinação das
caraterísticas individuais ótimas para potenciar o melhor desempenho em determinada
modalidade ou prova desportiva e poderá afirmar-se igualmente como apoio no treino
desportivo no que concerne à otimização da preparação do praticante através da
prescrição, controle e avaliação do treino.
Os nadadores são frequentemente sujeitos a processos de treino exigentes que visam a
concretização de determinados objetivos. Desta forma, a efetividade desses processos
deve ser permanentemente verificada e para tal tem-se recorrido nas últimas décadas a
vários métodos, muitos deles implicando a aplicação de protocolos com determinação
de [La-]. A natureza invasiva e dispendiosa destes procedimentos torna premente a
necessidade de encontrar alternativas que proporcionem o aprimorar do processo de
treino na NPD, modalidade desportiva em que muitas vezes o êxito é determinado ao
centésimo de segundo.
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Os objetivos gerais da presente tese passaram por investigar o protocolo de
determinação do EEML, verificar a relação entre o EEML e outros parâmetros
fisiológicos caraterizadores da capacidade aeróbia que têm vindo a ser associados ao
EEML e aprofundar o significado fisiológico deste conceito fisiológico e a sua relação
com o desempenho.
O objetivo do primeiro estudo foi verificar se o EEML pode ser indiretamente
determinado através de um teste incremental na NPD.
As hipóteses colocadas foram: 1) A metodologia adotada para determinação do LL
interfere com os valores alcançados; 2) o LL não permite determinar com rigor o
EEML.
Os objetivos do estudo dois foram: 1) verificar se a VC pode ser determinada através de
diferentes combinações de distâncias de nado e, 2) analisar se a vEEML pode ser
indiretamente determinada através da VC.
As hipóteses equacionadas foram: 1) A VC pode ser determinada através de diferentes
combinações de distâncias de nado; 2) a VC sobrestima a vEEML.
Já no terceiro estudo os nossos objetivos passaram por: 1) verificar as respostas
fisiológicas e mecânicas em nadadores imediatamente abaixo e acima da vEEML e, 2)
observar a relação de parâmetros da cinética do V̇O2 com o desempenho na NPD.
As hipóteses formuladas foram: 1) As respostas fisiológicas e mecânicas em nadadores
diferem em intensidades de exercício imediatamente abaixo e acima da vEEML; 2)
existe uma relação entre os parâmetros da cinética do V̇O2 e o desempenho na NPD.
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1.3 Estrutura da tese
O capítulo I, Introdução, apresenta uma descrição resumida do estado da arte, atribuindo
ênfase a alguns problemas ainda não resolvidos.
O capítulo II, é composto por uma Revisão da Literatura no âmbito do EEML e a sua
relação com outros parâmetros fisiológicos e variáveis associadas ao nado. Apresenta
igualmente resultados alcançados em estudos anteriormente desenvolvidos relacionados
com o EEML no desporto, predominantemente na NPD.
No capítulo III, Descrição dos Estudos, constam as introduções dos três estudos. É
realizada uma revisão da literatura específica relativamente a cada um dos três estudos e
são sistematizados os objetivos e hipóteses formuladas decorrentes dos problemas
identificados na revisão da literatura.
No capítulo IV, Metodologia, é efetuada uma descrição e caraterização da amostra de
cada estudo desenvolvido e são retratados os métodos e procedimentos transversais a
todos eles bem como os instrumentos utilizados e procedimentos estatísticos empregues.
O capítulo V contém os Resultados que são apresentados de forma concisa com o
desígnio de elencar os aspetos mais importantes para a interpretação dos mesmos.
No capítulo VI está presente a Discussão dos Resultados, procede-se à sua análise e
confronto com estudos realizados anteriormente no mesmo âmbito. É procurada a
confirmação ou infirmação das hipóteses previamente colocadas.
O capítulo VII sumariza as Conclusões do trabalho consagrando os objetivos e
hipóteses formuladas assim como as implicações práticas para o treino na NPD.




Capítulo II. Revisão da literatura
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2.1 O estado estacionário máximo de lactato
A resposta da [La-] em relação a uma intensidade de exercício tem sido amplamente
utilizada no acesso à capacidade aeróbia dos nadadores (Olbrecht et al., 1985;
Wakayoshi et al., 1993; Dekerle et al., 2005a,b; Baron et al., 2005; Pelarigo et al.,
2011). Contudo, a grande maioria dos estudos relacionados com o EEML têm sido
conduzidos em outros desportos como o ciclismo, atletismo ou remo (Mocellin et al.,
1991; Yamamoto et al., 1991; Williams e Armstrong, 1991; Aunola e Rusko, 1992;
Urhausen, 1993; Billat et al., 1994, 2004; Snyder et al., 1994; Beneke, 1995; Beneke e
von Duvillard, 1996; Beneke et al., 1996, 2000, 2001; Jones e Doust, 1998; Palmer et
al., 1999; Bacon e Kern, 1999; Harnish et al., 2001; Smith e Jones, 2001; Pringle e
Jones, 2002; Dekerle et al., 2003; Baron et al., 2003, 2008; Mattern et al., 2003, 2007;
Almarwaey et al., 2004; Van Schuylenbergh et al., 2004; Denadai et al., 2004, 2005;
Kilding e Jones, 2005; Peinado et al., 2006; Laplaud et al., 2006; Figueira et al., 2008;
Czuba et al., 2009, Fontana et al., 2009, Mamen et al., 2009), devido,
fundamentalmente, às dificuldades inerentes à condução de testes e recolha de dados em
piscina.
Em repouso e durante esforços de baixa intensidade, o lactato é produzido e removido
em igual proporção (Billat et al., 2003). A produção, distribuição e remoção de lactato
apresentam um importante papel na [La-] (Brooks, 2000). Existe alguma controvérsia
relativamente às causas que provocam o aumento da [La-]. Para alguns, um défice no
aporte de oxigénio (O2) aos músculos durante o exercício não parece ser o fator
primário, especialmente em intensidades moderadas de exercício (Connett et al., 1983).
Entre outras razões, porque o ácido lático é por si mesmo um vasodilatador e a sua
acumulação aumentaria a entrega de O2 aos músculos ativos, em segundo lugar porque
o aumento de lactato afeta também a curva de dissociação da hemoglobina (Braumann
et al., 1982).
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Já autores como Katz e Sahlin (1990) referiram que a produção de lactato durante o
exercício submáximo relaciona-se com uma restrita disponibilidade de O2 a nível
mitocondrial.
A utilização periódica de mensurações de lactato é inequivocamente aceite como uma
ferramenta pertinente na aferição do processo e progresso do treino desportivo (Smith et
al., 2002, Stavrianeas e Stephenson, 2007). Por outras palavras, o perfil da [La-] obtido
através de protocolos de teste estandardizados tem sido utilizado por treinadores e
atletas como marcador do progresso efetuado ao longo de um ciclo de treino ou como
meio de determinar as intensidades do processo de treino (Mujika et al., 1995; Pyne et
al., 2001; Anderson et al., 2006). Tal como em todos os outros desportos, o treino na
NPD deve ser apropriadamente específico, mesmo em jovens atletas (Marinho et al.,
2011).
Infelizmente, nem todos os nadadores beneficiam destes recursos no treino e os testes
mais práticos são geralmente aqueles que podem ser facilmente conduzidos no ambiente
de treino. Durante um exercício realizado a uma intensidade moderada e constante,
existe um balanço entre a taxa de produção e remoção de lactato no sangue (Beneke e
von Duvillard, 1996). O EEML é um parâmetro fisiológico muito popular, é utilizado
para conceber o planeamento do treino de atletas de todas as idades, incluindo atletas
masters (Mattern et al., 2003).
Beneke (1995), referiu que o limite superior de [La-] que resulta num equilíbrio durante
um esforço constante é definido como EEML. Corresponde à maior capacidade de
trabalho que pode ser mantida no tempo sem uma contínua acumulação de lactato
(Billat et al., 2003). De acordo com Neder e Whipp (2000), delimita a fronteira entre os
exercícios pesados e muitos pesados.
A vEEML tem sido considerada o melhor indicador de capacidade para exercícios
aeróbios (Jones e Doust, 1998; Jones e Carter, 2000; Harnish et al., 2001; Billat et al.,
2003) e foi indicada como útil na previsão do desempenho (Weltman, 1995). Para a
determinação da vEEML é necessário a realização de um teste de 30-min a intensidade
31
constante em que a [La-] não aumente mais que 1 mmol.L-1 após os 10-min (Beneke,
2003).
Outros parâmetros fisiológicos têm sido associados ao EEML, nomeadamente os que
resultam de um teste incremental. O LL é resultado do primeiro aumento significativo
de [La-] acima dos níveis basais através da interpolação linear da velocidade e [La-]
(Beaver et al., 1985). Já o ponto de viragem do lactato (PVL) é definido como o
segundo aumento significativo de [La-] acima do LL mas abaixo do V̇O2max (Davis et
al., 1983; Smith e Jones, 2001). A interpolação linear entre velocidade e [La-] permite
ainda aferir a VN a que o atleta atinge a [La-] de 4 mmol.L-1, denominada V4.
No estudo de Baron et al. (2005) a vEEML (1.22 ± 0.14 m.s-1) correspondeu a 86.5 ±
5.1% da velocidade aeróbia máxima (VAM). Já na investigação de Dekerle et al.
(2005b), a vEEML (1.24 ± 0.10 m.s-1, 88.4 ± 2.9% da VAM) foi significativamente
inferior à VC (1.31 ± 0.15 m.s-1, 92.7 ± 2.6% da VAM) embora ambas as VN se
evidenciassem correlacionadas (r = 0.87, SEE = 0.033 m.s-1, p < 0.01).
A vEEML não indica uma intensidade de esforço mas sim o ponto acima do qual a
intensidade de esforço causa alterações qualitativas no metabolismo (Beneke et al.,
2000). Esta situação é relevante se considerarmos que o glicogénio disponível pode ser
modificado pelo treino e poderá afetar a capacidade aeróbia na vEEML (Billat et al.,
2004).
De acordo com Mattern et al. (2007), a determinação do EEML em laboratório trata-se
de um trabalho muito complexo e intensivo quando consideramos os equipamentos
utilizados, técnicas aplicadas, espaço e necessidade temporal. Torna-se desgastante,
requerendo aos atletas ou participantes no estudo a visita ao laboratório - ou outros
locais de recolha de dados - em várias ocasiões no sentido de realizarem exercícios a
intensidade constante durante aproximadamente 30-min.
O conceito de EEML foi previamente proposto por Margaria et al. (1963) utilizando 5 a
8 testes a intensidade constante para determinar o EEML. Este aspeto torna-se um
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inconveniente tanto para os indivíduos testados como para os treinadores e
investigadores. No sentido de evitar estas limitações, diversos métodos mais simples
têm sido testados no sentido de determinar o EEML (Yamamoto et al., 1991; Billat et
al., 1994; Beneke, 1995; Jones e Doust, 1998; Palmer et al., 1999; Harnish et al., 2001;
Denadai et al., 2004; Laplaud et al., 2006; Figueira et al., 2008; Czuba et al., 2009).
Contudo, estes métodos raramente têm sido validados relativamente ao método
tradicional de determinação do EEML e muitos têm proporcionado pobres estimativas
do verdadeiro EEML (Kilding e Jones, 2005).
Com o objetivo de evitar um procedimento tão prolongado, Billat et al. (1994) e mais
tarde, Bacon e Kern (1999) validaram um protocolo que permite de imediato aceder à
intensidade de exercício correspondente ao EEML utilizando apenas duas repetições
submáximas de 20-min. Estas duas repetições foram efetuadas entre os 60 e os 90% da
intensidade de exercício correspondente ao V̇O2max e separadas por 40-min de repouso
total.
Mais concretamente, o protocolo descrito por Billat et al. (1994) envolve duas
repetições a intensidade de exercício constante requerendo aproximadamente 67 e 82%
do V̇O2max. Contudo, um estudo piloto na investigação de Kilding e Jones (2005)
indicou que o exercício realizado a aproximadamente 82% do V̇O2max não resulta num
apreciável aumento na [La-] entre o minuto 5 e 20.
Kuipers et al. (2003) referiram que a vEEML pode ser estimada através da velocidade
de corrida a uma [La-] de 4 mmol.L-1 num teste incremental com etapas de 6-min e ser
verificada por um segundo protocolo progressivo com etapas de 15-min em dias
separados. Esta duração de 15-min numa velocidade pré-definida, utilizada de forma a
verificar o EEML, é mais reduzida do que os 30-min associados ao protocolo
tradicional de determinação do EEML.
Billat (2003) referiu que o EEML apresenta uma grande variabilidade entre indíviduos
(entre os 2 e os 8 mmol.L-1). Este facto foi confirmado por investigações que reportaram
uma [La-] próxima dos 4 mmol.L-1 mas com uma acentuada intervariabilidade. No
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estudo de Beneke et al. (2000), o EEML (4.9 ± 1.4 mmol.L-1) oscilou nos indivíduos
testados entre 1.9 e 7.5 mmol.L-1.
Já Beneke et al. (1996) num estudo envolvendo 34 indivíduos do género masculino
(15.4 ± 2.8 anos de idade) reportaram uma [La-] média de 4.2 ± 0.7 mmol.L-1 com
valores extremos de 2.8 - 5.5 mmol.L-1, sem que estes valores variassem com a idade
dos adolescentes (dos 10 aos 20 anos de idade). Beneke e von Duvillard (1996)
demonstraram que o valor médio do EEML era significativamente inferior em
remadores (3.1 ± 0.5 mmol.L-1) comparativamente com ciclistas (5.4 ± 1.0 mmol.L-1) e
patinadores de velocidade (6.6 ± 0.9 mmol.L-1) sugerindo que uma única [La-] (por
exemplo os 4 mmol.L-1) é uma abordagem irrealista.
Em exercícios realizados abaixo do EEML, uma homeostasia relativa é mantida e a
ressíntese de adenosina trifosfato (ATP) tem lugar quase somente através da via aeróbia
(di Prampero, 1981). Em intensidades de exercício que excedem o EEML, a [La-],
ventilação pulmonar (VE) e o V̇O2 nunca atingem um equilíbrio e continuam a aumentar
até o exercício terminar devido a fadiga (Roston et al., 1987; Poole et al., 1988).
2.1.1 Relação do EEML com o padrão motor do exercício
Beneke (2003) transmitiu que o EEML depende do padrão de solicitação motora em
esforço causado por inter-relações específicas entre a produção de força por unidade de
massa muscular e a massa muscular específica dos principais músculos solicitados
durante o exercício. Na conclusão do seu trabalho, o autor referiu que numerosos
estudos adotados para a determinação do EEML não consideraram adequadamente a
cinética de [La-] durante o longo protocolo de teste utilizado.
Barbosa et al. (2010a), por sua vez, referiram que o desempenho na NPD está muito
relacionado com o perfil energético e este, com o nível técnico dos atletas.
Acrescentaram que os nadadores de alto nível são os mais económicos, já Marinho et al.
(2009) indicaram que o nadador durante o desempenho deverá adotar a posição mais
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hidrodinâmica possível. Mader e Heck (1986) referiram que a produção e remoção de
lactato é determinada por fatores como o recrutamento muscular específico, padrão de
coordenação intramuscular e recrutamento das fibras musculares.
Em atletas de topo, o EEML verificou-se ser diferente no ciclismo, remo e patinagem de
velocidade (Beneke e von Duvillard, 1996). Os valores mais altos de EEML foram
observados na patinagem de velocidade, esta constatação parece relacionar-se com o
facto de esforços realizados através de pequenas massas musculares resultar em maiores
taxas glicolíticas dos músculos, possivelmente através de uma maior estimulação
simpatoadrenal (Ahlborg e Jensen-Urstad, 1991; Weltman et al., 1994; Schneider et al.,
2000).
Desta forma, o nível do EEML pode estar negativamente relacionado com a massa dos
músculos primários solicitados. Consequentemente, o rácio entre a massa dos músculos
primários solicitados e músculos assistentes pode mediar a dinâmica do equilíbrio entre
a produção e remoção de lactato e o EEML, logo, o acesso fisiológico deve ser
específico em cada modalidade desportiva (Beneke e von Duvillard, 1996).
No estudo de Beneke et al. (2001) foi possível verificar que os valores de EEML foram
menores no remo que no ciclismo. Remar resulta de uma combinação de solicitação
muscular ao nível dos membros inferiores, tronco e membros superiores que representa
mais de 85% do total da massa muscular. Esta especificidade muscular é
consideravelmente maior que a correspondente no ciclismo, que predominantemente se
resume ao trabalho dos membros inferiores.
Fatores biomecânicos podem afetar o desempenho em maior medida relativamente ao
fator biológico durante a maturação (Bar-Or et al., 1994) aumentando o desgaste
energético em nadadores jovens e inexperientes comparativamente a atletas mais velhos
e experientes (Zamparo et al., 2000).
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2.1.2 Relação do EEML com variáveis de nado e parâmetros fisiológicos
2.1.2.1 Parâmetros do ciclo gestual
A compreensão do comportamento da eficiência dos parâmetros do ciclo gestual e sua
relação com a VN é um dos maiores pontos de interesse na investigação biomecânica da
NPD competitiva (Anderson et al., 2008; Barbosa et al., 2008; Barden e Kell, 2009). A
capacidade dos nadadores melhorarem a sua técnica de nado, particularmente no treino
aeróbio, vai provavelmente determinar o sucesso no desempenho.
Hellard et al. (2008) referiram que em semifinais olímpicas a VN está associada a
diferenças ao nível da frequência gestual (FG) e distância de ciclo (DC). Na NPD
competitiva, os melhores registos cronométricos são obtidos no crol, depois na
mariposa, em seguida nas costas, e por fim em bruços (Marinho et al., 2011).
Recentemente, Lätt et al. (2010) indicaram que a variabilidade de desempenho nos 100
m crol é explicada em 90.3% por fatores biomecânicos, transmitiram ainda que é
importante serem considerados os padrões específicos da técnica de nado quando se
prepara jovens nadadores para o sucesso.
Costill et al. (1985) demonstraram claramente a importância da técnica de braçada no
custo energético na NPD e subsequente influência no desempenho aeróbio. Aumentos
ou diminuições na VN relacionam-se com a combinação no aumento ou diminuição da
FG e DC (Craig e Pendergast 1979; Craig et al., 1985; Keskinen e Komi 1993; Kjendlie
et al., 2006; Toussaint et al., 2006).
Estudos anteriores propuseram justificações fisiológicas para a observação de alterações
na economia de nado em função da VN (Wakayoshi et al., 1995). Estas diferenças são
determinadas por fatores como variáveis antropométricas, força muscular, condição
física e economia de nado (Caputo et al., 2006). Tem sido reconhecido que a eficiência
biomecânica na NPD apresenta uma grande importância na economia metabólica
quando comparativamente com a corrida e ciclismo.
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Diversos estudos demonstraram que a eficiência durante uma intensidade de exercício
constante depende da frequência gestual nos desportos cíclicos como a NPD (Swaine e
Reilly, 1983; Weiss et al., 1988; Pelayo et al., 1996, 1998) e observações da FG e DC
com o objetivo de manter a maior VN numa prova são métodos utilizados de forma
comum (Craig e Pendergast 1979; Pai et al., 1984; Craig et al., 1985; Chollet et al.,
1997; Sidney et al., 1999). Mais recentemente, Zamparo et al. (2005) transmitiram que
a deterioração nos parâmetros do ciclo gestual em nadadores sobre fadiga espera-se que
leve ao aumento do custo energético na NPD.
A técnica de nado desempenha um papel importante na variação do custo energético e
eficiência no desempenho durante uma prova competitiva de NPD (Chatard et al.,
1990). FG e DC são parâmetros úteis na monitorização do nado como indicadores da
técnica de nado (Craig e Pendergast, 1979; Keskinen et al., 1989). Foi anteriormente
reportado que a DC era o fator predominante na obtenção de uma alta VN (Keskinen et
al., 1989). Contudo, Chatard et al. (1990) descobriram que a FG afirma-se como melhor
indicador da técnica de nado que a DC uma vez que explica a maior variabilidade de
propulsão na NPD.
De acordo com Dekerle et al. (2005a), alguns resultados colocam em relevo a
constatação de a combinação entre DC e FG permanecer ótima até ao EEML, aludindo
ao facto de o EEML ser importante não apenas para manter e desenvolver a capacidade
aeróbia, mas também, e principalmente, na realização de um trabalho técnico de
qualidade. Pelarigo et al. (2011) e Oliveira et al. (2011) associaram o EEML à VN
ótima para treino da técnica de nado.
É considerado que durante exercícios prolongados os músculos que originalmente
evidenciam remoção de lactato no início do exercício podem passar a acumular o
metabolito. O aumento da [La-] relaciona-se com o aumento da taxa de oxidação do
piruvato e nicotinamida adenina dinucleótido (NADH), cofator importante que ajuda as
enzimas nas tarefas que realizam em todo o organismo (Baron et al., 2005). Estes factos
são provavelmente encontrados durante exercícios submáximos realizados a intensidade
constante (Gladden, 2000).
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Em estado de fadiga, um decréscimo na VN, FG e DC foi observada (Craig e
Pendergast 1979; Keskinen e Komi 1988, 1993; Marinho et al., 2006). Por exemplo,
durante o nado a velocidade constante, um aumento progressivo no valor da FG com
uma concomitante diminuição na DC tem sido observada na manutenção de uma VN
imposta (Craig et al, 1985; Wakayoshi et al., 1996; Dekerle et al., 2005a; Alberty et al.,
2008, Barden e Kell, 2009; Fernandes et al., 2010b). Estas adaptações têm sido
atribuídas ao desenvolvimento da fadiga, um nadador cansado é gradualmente incapaz
de produzir a força necessária para superar uma resistência na progressão do movimento
(Alberty et al., 2009).
Keskinen e Komi (1993), Wakayoshi et al. (1996) e Dekerle et al. (2005a) observaram
um decréscimo na DC nos patamares acima do limiar anaeróbio (Lan). O decréscimo na
DC, aparentemente, pode estar associado ao aumento da [La-] e outros metabolitos
anaeróbios, como previamente observado por Keskinen e Komi (1993). Wakayoshi et
al. (1995) reportaram uma significativa correlação entre o V̇O2 e a VN (r = entre 0.96 e
1, p < 0.01), entre o V̇O2 e a FG (r = entre 0.93 e 1, p < 0.01) e entre FG e VN (r = 0.90,
p < 0.05 e r = 0.99, p < 0.01) e os indivíduos testados por Keskinen e Komi (1993)
revelaram uma correlação positiva (r = 0.86) entre a VN e a FG.
Baron et al. (2005) referiram que quando os nadadores conseguem selecionar a sua
própria VN, espontaneamente nadam à máxima velocidade mantida no EEML.
Acrescentaram ainda que a VN selecionada pelos nadadores no seu estudo não foi
significativamente diferente da vEEML e a maioria dos parâmetros mantiveram-se
estáveis durante um teste de nado de 2-h realizado a uma VN escolhida pelos próprios
atletas. Desta forma, segundo os autores, uma VN selecionada pelos nadadores pode ser
útil na melhoria da capacidade aeróbia.
Recentemente, Oliveira et al. (2012) determinaram em nadadores de nível regional a
vEEML através do método contínuo (repetições submáximas de 30-min) e método
intermitente (12 x 150 m de repetições submáximas). A vEEML determinada através do
método contínuo (1.13 ± 0.08 m.s-1) revelou-se significativamente inferior
comparativamente à vEEML determinada através do método intermitente (1.17 ± 0.09
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m.s-1) enquanto que a [La-] foi similar em ambas as metodologias utilizadas para
determinação do EEML (4.3 ± 1.1 e 4.4 ± 1.5 mmol.L-1, respetivamente).
O aumento na FG e diminuição da DC foram significativos na vEEML determinada
através do método intermitente, 102.5% da vEEML determinada através do método
intermitente e a 102.5% da vEEML determinada através do método contínuo. Em
exercício na vEEML determinada através do método contínuo, a DC também caiu
significativamente (- 3.6%) mas sem alterações ao nível da FG. Para os autores, em
nadadores de nível regional, as alterações ao nível dos parâmetros do ciclo gestual
decorrem ao longo do tempo quando em exercício no EEML ou acima deste.
2.1.2.2 Frequência cardíaca
Atividade física regular, como por exemplo andar, mas especialmente nadar e correr,
quando realizada com um volume adequado, é uma forma viável de obter benefícios a
nível cardiovascular (Sieverdes et al., 2011).
Estudos anteriores indicaram que a frequência cardíaca (FC) em redor dos 87% da FC
máxima (FCmax) poderá proporcionar a intensidade de exercício no EEML para a
maioria dos indivíduos (Yoshida et al., 1982; Hoffmann et al., 1994; Snyder et al.,
1994; Foster et al., 1995).
No estudo de Almarway et al. (2004), o EEML foi alcançado nos rapazes a 92% e nas
raparigas a 94% da FCmax. Vobeja et al. (2006) procuraram determinar o EEML através
da FC, verificaram correlações entre FC no EEML e na V4 (r = 0.84, p < 0.01) e entre a
FCmax constante durante 30-min e a FC no EEML (r = 0.82, p < 0.01).
A FC é diferente entre o desempenho no ciclismo e na corrida para intensidades
máximas e submáximas (Millet et al., 2009). Este facto foi confirmado por Fontana et
al. (2009) na sua investigação, a FC (165 ± 8 vs. 175 ± 10 bat.min-1, p < 0.01) foi menor
no ciclismo quando comparada com a corrida. A [La-] média foi maior no ciclismo (5.6
± 1.7 vs. 4.3 ± 1.3 mmol.L-1, p < 0.05).
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No estudo de Baron et al. (2008), realizado no cicloergómetro, verificou-se que a
exaustão ocorreu no teste realizado no EEML enquanto ainda existiam reservas
metabólicas, mas em sintonia com um aumento da perceção subjetiva de esforço (PSE).
A intensidade de exercício no EEML correspondeu a 71.3 ± 5.2% do V̇O2max, a [La-]
média foi 5.5 ± 1.5 mmol.L-1 com uma amplitude individual entre os 3.6 e os 7.9
mmol.L-1. A FC aumentou entre os 10% (151 ± 19 bat.min-1) e os 100% (175 ± 14
bat.min-1) dos 30-min de exercício.
No estudo de Dekerle et al. (2003) realizado no cicloergómetro, nos 30-min realizados
no EEML (74.3 ± 4.0% do V̇O2max), a FC foi 171 ± 8 bat.min-1 e a [La-] média 5.87 ±
1.31 mmo.L-1. Na investigação de Dekerle et al. (2005a) conduzida na NPD, o EEML
(3.3 ± 2.2 mmol.L-1) foi alcançado a 86.1 ± 3.7% do V̇O2max e durante o teste de 30-min
os atletas evidenciaram uma FC média de 178 ± 5 bat.min-1.
Também na NPD, Dekerle et al. (2005b) encontraram o EEML associado a uma FC
média de 179 ± 7 bat.min-1. Já Denadai et al. (2005), num estudo conduzido no futebol,
verificaram uma FC no minuto 10 dos 30-min realizados no EEML de 171.3 ± 10.7
bat.min-1 e no minuto 30 de 179.6 ± 8.2 bat.min-1.
Hoogeveen et al. (1997) determinaram um EEML de 7.4 ± 2.5 mmo.L-1 durante um
teste de 10 x 4 km de ciclismo em pista (com pausas de 30-s e 150-s na quinta
repetição) com os valores a oscilarem entre os 3.2 e os 12.2 mmo.L-1. A FC no final das
primeiras cinco repetições foi 173.7 ± 7.1 bat.min-1 e no final das cinco últimas de 174.3
± 8.1 bat.min-1. No remo, Mattern et al. (2007) verificaram uma FC média no EEML de
169.5 ± 1.7 bat.min-1, que representou 88.61 ± 0.87 da FCmax.
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2.1.2.3. Perceção subjetiva de esforço
A escala de Borg (1982) é amplamente utilizada como ferramenta para aceder à
perceção subjectiva do esforço durante o exercício. Parece ser uma ferramenta
económica, prática e válida para monitorizar e prescrever a intensidade do exercício,
independentemente do género, idade, forma de exercício e nível de atividade física
(Scherr et al., 2012).
Uma PSE de 12 numa escala de Borg de 15 valores (6-20) foi demonstrada ser um valor
correlacionado com o EEML (Ekblom e Goldbarg, 1971; Allen e Pandolf, 1977;
Boutcher et al., 1989; Cheng et al., 1992; Potteiger e Hopkings, 1992). Na investigação
de Palmer et al. (1999), o valor médio da PSE foi de 13.4, um valor superior ao
evidenciando nas investigações anteriormente referidas. Realizar exercício num valor
entre os 11-13 é recomendado para indivíduos pouco treinados e entre os 13-15
recomendado quando a intensidade do exercício é superior mas ainda com o objetivo do
treino aeróbio (Scherr et al., 2012).
O facto de a PSE afirmar-se como indicador do EEML demonstra a sua utilidade nos
protocolos de teste em virtude de a PSE manter-se nos mesmos níveis com a evolução
do processo de treino (Ekblom e Goldbarg, 1971; Demello et al., 1987; Potteiger e
Hopkings, 1992).
O estudo de Green et al. (2006) evidenciou uma relação durante o exercício a
intensidade elevada e durante a recuperação no ciclismo entre a PSE e a FC, também
entre a PSE e a [La-]. Contudo, a verificação de uma relação mais estreita entre PSE e
FC comparativamente com a relação entre FC e [La-] e uma dissociação entre a PSE e a
[La-] sugerem que durante os intervalos do exercício realizado a intensidade elevada no
ciclismo a PSE é mais sensível à FC que à [La-].
O EEML no estudo de Baron et al. (2003) variou entre os 5.2 mmol.L-1 e os 5.9
mmol.L-1, sendo a [La-] média de 5.6 ± 0.3 mmol.L-1. Nos 30-min realizados no
cicloergómetro no EEML, a FC aumentou entre o minuto 10 (164.3 ± 8.1 bat.min-1) e o
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minuto 30 (176.2 ± 10.4 bat.min-1). Já a PSE não diferiu significativamente ao longo do
teste (3.6 ± 0.9 na escala de Borg de 1-10).
No estudo de Baron et al. (2005) conduzido na NPD, a vEEML (1.22 ± 0.14 m.s-1) foi
alcançada a 86.5 ± 5.1% da velocidade média dos 400 m (1.41 ± 0.12 m.s-1).
Paralelamente, foi realizado um teste de 120-min a uma VN estabelecida pelos próprios
nadadores em que a média da PSE até ao minuto 30 foi de 3 na escala de 0-10 de Borg,
entre o minuto 30 e o minuto 60 foi alcançado um valor médio de 4 e entre o minuto 60
e 120 um valor de 5.
Fontana et al. (2009) realizaram um estudo comparativo entre ciclismo e corrida (em
laboratório). Verificaram uma intensidade de exercício para o EEML no ciclismo de
248 ± 31 W e na corrida de 13.2 ± 0.8 km.h-1. A PSE média (escala de 0-10) no EEML
no ciclismo (7.2 ± 1.7) e corrida (7.2 ± 1.5) não foram significativamente diferentes.
2.2 Relação entre limiar lático e o EEML
Em repouso e em exercícios a intensidade constante decorre um balanço entre a
produção e remoção de lactato (Brooks, 2000). O LL representa o início da acidose
durante um exercício de intensidade progressiva, o ponto onde decorre um aumento
abrupto de [La-] acima do nível basal (Beaver et al., 1985). Infelizmente, a maioria dos
estudos até hoje conduzidos tiveram lugar no atletismo e no ciclismo, segundo Pyne et
al. (2001), a escassez de estudos realizados na NPD reflete as menores dificuldades de
recolha de dados em laboratório (por exemplo na passadeira, cicloergómetro e
ergómetro de remo) comparativamente às dificuldades de recolha de dados em piscina.
Relações entre [La-] e VN têm sido amplamente utilizadas como meio de monitorizar o
estado de treino dos nadadores através da identificação da V4 ou do LL (Heck et al.,
1985; Hein et al., 1989). A premissa de maior importância para este tipo de testes é de
que o LL é uma medida útil na aferição da capacidade aeróbia submáxima e assume-se
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igualmente que reflete as adaptações provenientes do treino ocorridas no sistema
músculo esquelético (Pyne et al., 2001).
Apesar do debate na comunidade científica acerca da metodologia associada à
determinação do LL, diversos treinadores utilizam este parâmetro fisiológico no
estabelecer das intensidades de treino num momento em que os atletas dispõem de
pouca disponibilidade temporal para realizar testes/avaliações em função dos seus
compromissos pessoais, académicos e profissionais.
Outra vicissitude atual e importante é a emergência de criação de novos eventos
desportivos com fins comerciais que adensam a calendário competitivo anual (Pyne et
al., 2009), esta realidade está a ter como resultado que os atletas tenham cada vez
menos tempo para treinar e recuperar dos eventos competitivos e simultaneamente, não
apresentem disponibilidade para testes e avaliações regulares.
Fatores que poderão desempenhar um papel importante na determinação do LL - que
ocorre durante um exercício de intensidade progressiva - incluem o recrutamento de
fibras musculares (Brooks, 1985; Katz e Sahlin, 1990), a anaerobiose muscular
(Wasserman et al., 1973; Davis, 1985), uma diminuição da taxa de remoção de [La-]
(Brooks, 1985) e a regulação hormonal da glicólise muscular (Brooks, 1985; Weltman
et al., 1994).
O LL encontra-se igualmente relacionado com a capacidade muscular oxidativa (Ivy et
al., 1980) e apresenta-se como sendo um dos fatores que positivamente influenciam o
metabolismo dos ácidos gordos livres durante um exercício submáximo prolongado
(Coyle et al., 1988).
Existem vários métodos para determinação da resposta da [La-] num teste incremental,
muitas vezes preferido em relação à obtenção do EEML. Estes métodos têm sido
utilizados na previsão do desempenho e na prescrição do treino, a intensidade de
exercício associada ao LL tem sido relacionada à intensidade de exercício do EEML
(Weltman, 1995).
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Numerosos estudos demonstraram que a resposta da [La-] a exercícios progressivos é
altamente correlacionada com vários tipos de desempenho aeróbio (Sjodin et al., 1981;
Heck et al., 1985; Weltman, 1995). No sentido de evitar um procedimento
temporalmente tão extenso na determinação do EEML foi utilizada a determinação do
LL através da utilização de protocolos incrementais.
Segundo Laplaud et al. (2006), o LL é considerado um bom substituto do EEML,
contudo, a duração e dimensão do aumento da intensidade do exercício progressivo
descobriu-se ter influência no valor do LL (Yoshida, 1984). Stegmann et al. (1981) e
Mognoni et al. (1990) indicaram que a intensidade de exercício associada ao EEML tem
por diversas vezes sido sobrestimada especialmente em atletas altamente treinados que
usam a intensidade de exercício associada ao LL como parte do seu treino.
A determinação do EEML envolve procedimentos que requerem a presença dos
indivíduos envolvidos em diferentes dias no local onde decorrem os testes, fator que
poderá prejudicar a dinâmica do processo de treino (Czuba et al., 2009). No sentido de
eliminar este potencial problema, alguns investigadores procuraram determinar o EEML
indiretamente através de um teste incremental (Jones e Doust., 1998; Laplaud et al.,
2006; Figueira et al., 2008).
O LL é determinado na maioria das vezes através de dois métodos. O método log-log
em que a [La-] é relacionada com a potência ou velocidade (Beaver et al., 1985) e o
método D-max proposto por Cheng et al. (1992) em que o LL é definido como o ponto
relativo à maior distância entre a reta desenhada através do ponto inicial e final da curva
de lactato. É igualmente considerado como o ponto durante um esforço progressivo em
que existe uma mudança entre a predominância de utilização dos lípidos e o recurso ao
metabolismo glicolítico (Achten e Jeukendrup, 2004).
Outro método associado ao LL mas que apresenta a designação de V4 consiste na
interpolação linear que permite aferir a velocidade a que o atleta atinge a [La-] de 4
mmol.L-1. Já o PVL é definido como o segundo aumento significativo de [La-] acima do
LL mas abaixo do V̇O2max (Davis et al., 1983; Smith e Jones, 2001).
44
Alguns estudos demonstraram que se torna difícil distinguir o desempenho aeróbio em
atletas com base apenas no V̇O2max e outras variáveis submáximas como o LL são
melhores indicadores do desempenho em atletas homogéneos relativamente ao V̇O2max
(Coyle et al., 1988, 1991, 1995; Bourdon, 2000). O estudo de Ivy et al. (1980)
evidenciou ainda que o LL encontra-se correlacionado com a capacidade respiratória
muscular (r = 0.83) e com a % de fibras do tipo I (r = 0.73), já Gomes-Pereira e Alves
(1998) descobriram que a mensuração de níveis de lactato após exercício num teste
incremental não se relacionava com o desempenho de nado.
Determinadas investigações no ciclismo evidenciaram que o LL correlaciona-se com o
desempenho (Bishop et al., 1998b; Bentley et al., 2001), já Van Schuylenbergh et al.
(2004), na mesma modalidade desportiva, verificaram que a V4 encontrava-se
correlacionada com a intensidade de exercício associada ao EEML (r = 0.50, p < 0.05),
a intensidade no EEML encontrava-se igualmente correlacionada com a intensidade no
LL (r = 0.72, p < 0.05). Contudo, os autores transmitiram que não é possível determinar
o EEML com base num teste incremental e que o EEML deve ser sempre confirmado
com um teste realizado a intensidade contínua de 30-min.
Num estudo realizado na passadeira, Mocelin et al. (1991) indicaram que o LL (2.6
mmol.L-1 e 78% do V̇O2max) apresenta correlações não significativas com o EEML (5.0
mmol.L-1 e 88% do V̇O2max) e ocorre a uma intensidade de exercício menor que este
parâmetro fisiológico. Na NPD, Toubekis et al. (2006) encontraram uma correlação
positiva significativa entre a velocidade no LL (vLL) e a V4 (r = 0.90, p < 0.01).
Embora a vEEML seja considerada como um “gold standard” ou critério para
determinação da capacidade aeróbia, esta raramente tem sido obtida de uma forma
independente (Jones e Doust, 1998). De acordo com Madsen (1982), o LL nos
nadadores ocorre, respetivamente, a 78, 84 e 91% do V̇O2max em estudantes, velocistas
experientes e atletas de longa distância experientes.
Urhausen (1993), transmitiu que o Lan individual poderá representar a amplitude do
EEML embora as intensidades de exercício possam não representar o exato EEML em
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indivíduos treinados concluindo que intensidades de exercício abaixo e a 100% do Lan
individual se situem no EEML. Já Beneke et al. (1995) transmitiram que no remo o Lan
e a V4 não representam o EEML.
Deve neste momento ser referido que de acordo com Loat e Rhodes (1993) o Lan é de
forma comum determinado através do LL ou LV. No entanto, os resultados de Poole e
Gaesser (1985) sugeriram que o treino pode induzir um maior aumento na intensidade
do exercício associada ao LL em relação à intensidade do exercício associada ao LV,
indicando que estes dois fenómenos fisiológicos estão sujeitos a diferentes mecanismos.
Os resultados de Poole e Gaesser (1985) demonstraram que o LL e LV não podem ser
utilizados alternadamente como indicadores de adaptação ao processo de treino.
Bentley et al. (2007) concluíram no seu estudo que em ciclistas bem treinados com
semelhantes caraterísticas, o LL obtido através de exercícios de intensidade progressiva
não diferencia a resposta metabólica em exercícios aeróbios de curta ou longa duração.
Contudo, os autores afirmaram que é possível que um valor mínimo de LL exista acima
do qual a resposta metabólica durante exercícios aeróbios vai diferir em ciclistas com
um baixo LL.
A utilização do LL parece ter por base as descobertas científicas de que este parâmetro
fisiológico na velocidade de corrida permite prever o desempenho em corridas de longa
distância, incluindo os 10.000 m e a maratona (Allen et al., 1985).
2.3 Relação entre a velocidade crítica e o EEML
Desde o clássico trabalho de Hill (1927) que é aceite que a relação entre a intensidade
de exercício e o tempo até à exaustão é uma hipérbole. A assíntota desta relação, que é
equivalente por conversão à regressão linear entre a intensidade de exercício e o tempo
até à exaustão, foi definida como PC por Monod e Scherrer (1965). Representa, pelo
menos de forma teórica, a intensidade de exercício mais elevada que pode ser mantida
através do metabolismo aeróbio sem acumulação de fadiga. De acordo com Vandewalle
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et al. (1997) e Bosquet et al. (2002), a PC é um bom indicador caraterizador da
capacidade em eventos de longa duração.
Ettema (1966) aplicou o conceito de PC à corrida substituindo a potência por velocidade
e o trabalho por distância. A assíntota no eixo das abcissas (eixo do x) da relação
hiperbólica entre a velocidade e o tempo até à exaustão, ou por conversão, do declive da
relação linear entre distância e tempo até à exaustão, é de forma comum definida como
VC.
A VC apresenta diversas vantagens tal como a facilidade de aplicação e análise de
grande número de indivíduos, pode ser utilizada durante sessões de treino, e,
principalmente, não requerer a utilização de equipamentos dispendiosos. Segundo Jones
et al. (2010), pode ser útil na monitorização e prescrição do treino e otimização de
estratégias no momento competitivo.
Anderson et al. (2006) transmitiram que os testes mais práticos para atletas são
geralmente aqueles que podem ser conduzidos com facilidade durante o processo de
treino. A determinação da VC é um método simples, não invasivo e que requer poucos
custos. Foi também anteriormente referido que a VC não difere entre o género
masculino e feminino (Greco et al., 2007).
Wakayoshi et al. (1992a) foram os primeiros a prolongar o conceito de PC para a NPD,
determinando nesse caso a VC. No estudo realizado num swiming flume (tanque de
nado com 6 m de comprimento, 2.5 m de largura e 1.5 m de profundidade) os autores
não observaram grandes diferenças entre VC e V4 (1.16 ± 0.05 vs. 1.16 ± 0.04 m.s
-1)
num grupo de nadadores treinados de uma Universidade (18-20 anos de idade).
Correlações significativas foram encontradas pelos investigadores entre V4 e VC (r =
0.95, p < 0.01) e entre a velocidade média dos 400 m e a VC (r = 0.87, p < 0.01), os
autores concluíram que a VC pode ser adotada como indicador caraterizador da
capacidade aeróbia em nadadores de competição em sintonia com o que transmitiram os
estudos de Wakayoshi et al. (1992b) e Toussaint et al. (1998).
47
Previamente foi igualmente referido que a VC pode ser apropriada para o treino aeróbio
de adultos (Wakayoshi et al., 1993; Rodríguez et al., 2003) e jovens nadadores
(Fernandes e Vilas-Boas, 1999; Fernandes et al., 2000; Reis e Alves, 2006). Os
resultados de Costa et al. (2009) evidenciaram que a VC determinada na NPD com base
em registos cronométricos de 100, 200 e 400 m é semelhante à V4 e Billat et al. (2001)
escolheram a VC como a intensidade de exercício média do treino intervalado para os
indivíduos alcançarem o V̇O2max.
O estudo conduzido por Brickley et al. (2007) não teve sucesso no alcance preciso da
capacidade aeróbia máxima e submáxima, o V̇O2max não foi alcançado durante os 90-s
realizados no cicloergómetro e a potência alcançada no final do teste revelou-se superior
à PC. Os investigadores concluíram que os 90-s revelaram-se insuficientes para o
alcance do V̇O2max. Também Dekerle et al. (2009) referiram que 90-s não são
suficientes para esgotar as capacidades anaeróbias em jovens. É recomendada a inclusão
no modelo de distâncias que promovam o alcance do V̇O2max (entre os 2 e os 15-min)
para determinação da VC.
Distâncias competitivas entre os 200 e os 1500 m podem ser utilizadas na NPD (Wright
e Smith, 1994; Vandewalle et al., 1997; Bishop et al., 1998; Martin e Whyte, 2000). A
inclusão de longas distâncias pode subestimar o valor da VC na NPD enquanto que a
combinação de distâncias curtas pode levar a uma sobrestimação. Este facto pode ser
atribuído a uma não linearidade da distância versus tempo observada durante o nado
(Wright e Smith, 1994; Dekerle et al., 2002).
De acordo com estes requisitos, e no desejo de tornar a determinação mais rápida e
simples para os treinadores, a sugestão de Wakayoshi et al. (1993) e Dekerle et al.
(2002) no sentido de se determinar a VC tendo por base o desempenho na NPD nos 200
e 400 m parece nos dias de hoje pertinente.
No estudo de Dekerle et al. (2002), desenvolvido com 9 nadadores, a VC calculada com
base nos 200 e 400 m foi corrigida em 3.2% e correspondeu a 85.5 e 91.1% da
velocidade média nos 200 e 400 m, respetivamente. Paralelamente, a velocidade média
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evidenciada no teste de 30-min (1.31 ± 0.06 m.s-1) verificou-se ser altamente
correlacionada com a VC (r = 0.94). No estudo de Greco et al. (2007), a VC foi
determinada com base nas mesmas distâncias de nado e revelou-se superior à VN de 30-
min.
Toubekis et al. (2011) compararam a VC determinada a partir do desempenho em
diferentes distâncias de nado com séries típicas de treino. Verificaram que a VN ao
longo das 5 x 400 m foi menor comparativamente à VC determinada a partir dos 50,
100, 200 e 400 m e a VN nas 20 x 100 m foi superior quando comparada com a VC
determinada a partir do desempenho nos 200 e 400 m (VC200-400). A VN nas 10 x 200 m
foi similar à VC50-100-200-400 e VC200-400 (5 x 400 m: 1.27 ± 0.07 m.s
−1 vs. VC50-100-200-400:
1.33 ± 0.09 m.s−1, p < 0.05; 20 × 100 m: 1.32 ± 0.02 m.s−1 vs. VC200-400:
1.28 ± 0.09 m.s−1, p < 0.05; 10 x 200 m: 1.30 ± 0.10 m.s−1). Concluíram no seu estudo
que o treino intervalado na NPD pode ser ajustado a partir da VC determinada com base
nos 200 e 400 m.
No estudo de Ribeiro et al. (2010), os doze atletas realizaram 200 e 400 m crol para
determinação da VC200-400 (1.28 ± 0.05 m.s
-1). Em seguida, completaram 5 x 400 m
nesta VN com 1.5-min de repouso entre cada repetição. Três atletas não terminaram a
série [tempo até limite (Tlim) 21.0 ± 3.1-min]. Dois atingiram exaustão após três
repetições e outro após a quarta repetição. Os restantes nadadores oscilaram
relativamente aos parâmetros fisiológicos e de ciclo gestual durante a primeira e última
repetição de 400 m, [La-] (5.7 ± 0.8 vs. 7.9 ± 2.4 mmol.L-1), FG (29.6 ± 3.2 vs. 32.1 ±
4.1 ciclos.min-1), FC (169 ± 11 vs. 181 ± 8 bat.min-1) e PSE (13.3 ± 1.6 vs. 16.3 ± 2.6 na
escala de Borg 6-20). Simultaneamente, a DC decresceu significativamente (p < 0.05)
entre a primeira e quinta repetição (2.48 ± 0.22 vs. 2.31 ± 0.24 m.ciclo-1).
VC, sensivelmente 92% da VN média dos 400 m em nadadores treinados segundo
Dekerle et al. (2005b), pode ser representada pelo declive da reta de regressão linear da
relação distância-tempo (Dd-t). No estudo de Dekerle et al. (2005b), a VAM foi
determinada como a VN média entre os 50 e os 350 m do desempenho nos 400 m de
acordo com Lavoie e Montepetit (1986) e revelou-se altamente correlacionada com a
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VC, tal como em outros estudos (Wakayoshi et al., 1992a,b, 1993). Quarto entre os oito
nadadores não conseguiram realizar os 30-min a uma intensidade de exercício 5%
superior à VAM em relação à vEEML. Nos outros quatro atletas os valores de [La-]
aumentaram mais que 1 mmol.L-1 entre o minuto 10 e 30. A vEEML (1.24 ± 0.10 m.s-1,
88.4 ± 2.9% da VAM) foi significativamente inferior (p < 0.05) à VC (1.31 ± 0.15 m.s-1,
92.7 ± 2.6%  da VAM).
O EEML tem um real significado fisiológico comparativamente com a VC mas a sua
determinação no terreno é de maior complexidade (Pelayo et al., 2007). Para além
disso, recolhas de lactato nem sempre se afirmam como um procedimento prático,
especialmente em populações como crianças em que a determinação da VC pode ser
mais atrativa (Toubekis et al., 2006). De uma forma muito pragmática, Poole et al.
(1998) referiram que a PC tem sido utilizada para delimitar o esforço pesado do esforço
muito pesado. Tem igualmente sido sugerido que as limitações metodológicas
aumentam o potencial da PC em sobrestimar o EEML (Hill, 1993).
A locomoção na água requer mais energia por unidade de distância do que a locomoção
em terra (di Prampero, 1986). O nível da força propulsiva e do arrasto ativo pode
interferir no dispêndio energético e eficiência propulsiva (Chatard et al., 1990;
Wakayoshi et al., 1995; di Prampero et al., 2008; Zamparo et al., 2011). O modelo de
dois parâmetros (d-t) pode ser útil numa perspetiva de aplicação prática e providenciaria
um meio simples de analisar o perfil de potencial fisiológico de nadadores (di Prampero
et al., 2008; Zacca et al., 2010), contudo, Capelli et al. (1998) demonstraram que o
custo energético na NPD não aumenta exponencialmente quando a VN aumenta o que
leva a uma distorção da relação d–t. Alguns autores referiram mesmo que a relação d-t
não é estritamente linear (Ettema, 1966; Wright e Smith, 1994; Vandewalle et al., 1997;
Dekerle et al., 2002).
A comparação indireta entre a vEEML e o Dd–t promoveu a primeira pista acerca do
mecanismo relacionado com o parâmetro fisiológico com o Dd–t a proporcionar valores
mais elevados que a vEEML (Dekerle et al., 2005b). Descobertas posteriores sugeriram
que o Dd–t não é uma intensidade de exercício que os nadadores consigam suportar por
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um período prolongado de tempo com uma estabilidade ao nível da [La-] (Dekerle et al.,
2010). Esta evidência encontra-se em acordo com estudos anteriormente desenvolvidos
no cicloergómetro (Pringle e Jones, 2002; Dekerle et al., 2003) e na passadeira (Smith e
Jones, 2001).
Na investigação de Dekerle et al. (2010), a VN correspondente ao Dd–t na NPD não foi
mantida por um tempo prolongado e afirmou-se como dificilmente tolerável. Os autores
transmitiram que nadar à intensidade do Dd–t induz um aumento da [La
-] e o alcance do
V̇O2max. Contudo, no referido estudo, a recuperação passiva entre as 10 repetições de
400 m promoveu a manutenção de um equilíbrio na [La-].
Gaesser e Poole (1996) definiram o exercício severo como a intensidade de exercício
associada ao V̇Omax. Os estudos de Poole et al. (1988, 1990) e Hill e Ferguson (1999)
sugeriram que a PC ou VC são, de facto, uma intensidade acima da qual o V̇O2max é
alcançado. No estudo de Billat et al. (2001) desenvolvido com corredores a VC
correspondeu a 85.6 ± 1.2% da vV̇O2max e a maior descoberta de Dekerle et al. (2003)
relacionou-se com o facto de a intensidade de exercício associada à PC ser
significativamente maior que a associada ao EEML.
2.4 Relação entre o consumo de oxigénio e o EEML
O V̇O2 tem sido amplamente analisado ao longo dos últimos 30 anos (Millet et al.,
2011). O V̇O2max é um parâmetro de avaliação que corresponde à taxa máxima de
captação e utilização de O2 pelo organismo durante um exercício de grande intensidade
prolongado no tempo. Alguns investigadores consideram-no o melhor indicador da
capacidade do sistema cardiovascular, uma vez que está diretamente relacionado com o
débito cardíaco, com o conteúdo arterial de O2 e com a capacidade extrativa de O2 a
nível muscular [diferença artériovenosa em oxigénio - (a-v)O2].
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O V̇O2max traduz o ponto a partir do qual não ocorre aumento do V̇O2 apesar de
aumentar a intensidade do exercício (Brooks et al., 2000). Este parâmetro fisiológico é
considerado um importante indicador cardiorrespiratório, sendo inclusivamente, por
muitos, considerado o melhor indicador para avaliar a capacidade aeróbia de diferentes
indivíduos. Recentemente, Hughson (2009) sugeriu que a modelação através de
computador do transporte e utilização de O2 poderá colaborar na resolução de questões
ainda pendentes.
Os três domínios de intensidade de exercício apresentam demarcações específicas
(Jones e Poole, 2005). O domínio da intensidade moderada engloba as intensidades de
exercício em que o V̇O2 aumenta até alcançar um equilíbrio dentro de 2-3-min. O
domínio da intensidade pesada é definido pela intensidade de exercício que promove
um aumento da [La-] que é estabilizada após os 5-10-min.
Poderá igualmente ser necessário 5-15-min para obter uma estabilização no V̇O2 a estas
intensidades de exercício como consequência de uma resposta da componente lenta do
V̇O2 (clV̇O2) emergir após uma fase inicial de transição (Roston et al., 1987; Poole et
al., 1988), situação que resulta num maior custo de O2 do que previsível nas
intensidades moderadas (Whipp, 1994). Finalmente, no domínio das intensidades
severas, ambos [La-] e V̇O2 aumentam com o tempo até o V̇O2 atingir o seu valor
máximo e a fadiga, previsivelmente, instalar-se (Billat et al., 1999; Hill et al., 2002).
A mensuração do V̇O2max é importante uma vez que em muitos eventos desportivos uma
grande quantidade de energia necessária para realizar o exercício é alcançada através da
utilização do O2. Por exemplo, estima-se que aproximadamente 25% da energia total
deriva do O2 em eventos de curta duração entre os 40 e os 60-s.
Em eventos com duração entre os 100 e os 120-s cerca de 50% da energia deriva do O2
e em eventos com duração entre 3 e 4-min cerca de 65% da energia provém igualmente
do O2. Yoon et al. (2007) transmitiram que a duração do teste para alcance do V̇O2max
deve ter entre 8 e 10-min para indivíduos saudáveis e moderadamente treinados.
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Na maioria das pessoas, a relação entre a intensidade do exercício e o V̇O2 é linear.
Desta forma, a intensidades de exercício superiores correspondem valores de V̇O2 mais
elevados. Existe variabilidade entre os indivíduos no que respeita ao V̇O2 a determinada
intensidade de exercício, o que traduz diferenças fisiológicas e de eficiência durante a
atividade (Brooks et al., 2000).
A capacidade de utilização de O2 não difere, em repouso, entre sujeitos treinados e
sedentários. Contudo, em esforço, o V̇O2max de um indivíduo treinado pode atingir o
dobro de um indivíduo sedentário.
Tem igualmente sido referido que a vEEML apresenta uma grande variabilidade entre
atletas e relaciona-se com o equilíbrio do V̇O2 em esforço (Billat et al., 2003). Em
exercícios realizados abaixo do EEML, uma homeostasia relativa é mantida e a
ressíntese de ATP tem lugar quase somente através da via aeróbia (di Prampero, 1981).
Abaixo do EEML, a [La-] cai ao longo do tempo após um aumento inicial ou atinge um
nível elevado mas estável (Haverty et al., 1988; Aunola e Rusko, 1992). Em contraste,
em intensidades que excedem o EEML, a [La-], ventilação pulmonar (VE) e V̇O2 nunca
atingem um equilíbrio, continuam a aumentar até o exercício terminar devido a fadiga
(Roston et al., 1987; Poole et al., 1988).
Baron et al. (2003) referiram que a maior descoberta do seu estudo (30-min de esforço
no cicloergómetro em EEML) foi o facto de o EEML não corresponder a um completo
equilíbrio fisiológico. Embora entre outros, a [La-], V̇O2 e volume de dióxido de
carbono expirado (VCO2) se tenham mantido constantes, a FC e pH aumentaram entre o
minuto 10 e 30 do teste. Também acima do LL, tornam-se evidentes não-linearidades no
V̇O2 (Linnarsson, 1974; Özyener et al., 2001; Whipp e Rossiter, 2005) e Wakayoshi et
al. (1995) demonstraram correlações positivas entre a FG e o V̇O2.
Parece existir um ponto de inflexão inicial na VE quando expressa como uma função do
consumo de O2 (por exemplo no primeiro limiar ventilatório - LV1). Foi descoberto que
este parâmetro delimita o limite superior do exercício moderado (Whipp, 1994). O
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treino nestas intensidades de exercício não é de forma comum relacionado com um
stress fisiológico considerável que é responsável pelo aumento do aporte de O2 aos
músculos em atividade.
A intensidade do exercício associada ao LV1 tem sido utilizada como estimativa não
invasiva da intensidade do exercício associada ao LL mas parece subestimar esta última
em muitos atletas (Plato et al., 2008). Por exemplo no estudo de Quinn e Coons (2011),
os valores associados à intensidade do exercício no LL foram significativamente
maiores que os valores associados à intensidade do exercício no LV1 (p < 0.05).
Tem sido demonstrado que as intensidades de exercício abaixo da LV1 não estão
associadas a um aumento sustentável dos níveis de [La-] e, portanto, o exercício
apresenta uma tolerância muito maior. O uso do LV1 para a prescrição de treino
apresenta-se como uma justificação científica sólida como recentemente indicado por
Meyer et al. (2005) mas parece não proporcionar aos atletas níveis elevados de fadiga.
Também importante, um LV2 foi encontrado na transição de uma intensidade pesada
para outra não sustentável situada no domínio da intensidade severa: LV2 é definido
como associado a um ponto de compensação respiratório (PCR) para a acidose
metabólica em curso (Dekerle et al., 2003). O LV2 representa o ponto em que a VE
aumenta desproporcionalmente relativamente às necessidades metabólicas numa
tentativa de eliminar o excesso de dióxido de carbono (CO2).
O exercício em equilíbrio diminui drasticamente acima do LV2, provavelmente devido a
uma combinação sistémica (níveis de lactato, temperatura corporal, sistema
cardiovascular) e relacionada com fadiga muscular local e fatores centrais.
Portanto, a intensidade de exercício entre o LV1 e LV2 é propícia a provocar um nível
de considerável stress cardiovascular e metabólico, suficientemente intenso para
estimular a via aeróbia, mas não excessivamente elevado no sentido de encurtar a
duração do exercício, o que reduziria o trabalho total realizado numa sessão de treino.
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Os dados de Peinado et al. (2006) encontram-se em acordo com os de outros estudos,
embora tenha de ser assumido que estes autores não determinaram o EEML mas o
equilíbrio fisiológico entre o LV1 e o LV2 o que reduz de forma significativa o número
de repetições a serem concretizadas se futuras investigações confirmarem que se trata,
de facto, do EEML.
No estudo de Peinado et al. (2006), a intensidade de exercício foi 82.2 ± 1.7% do
V̇O2max, os autores transmitiram que a [La-] manteve-se constante ao longo do teste de
30-min acima dos 4 mmol.L-1, contudo, outros parâmetros fisiológicos evidenciaram
alterações.
Segundo Dekerle et al. (2003), uma avaliação rigorosa da capacidade aeróbia poderá
apenas ser realizada através de uma direta, mas longa metodologia de determinação do
EEML. Peinado et al. (2006) na conclusão do seu estudo, referem que o LV como
aproximação do EEML poderá ser útil na redução do número de testes necessários à sua
determinação.
Dekerle et al. (2003) indicaram que a intensidade de exercício associada à PC e ao LV2
são significativamente maiores que a intensidade de exercício associada ao EEML.
Transmitiram que estes dois parâmetros fisiológicos não representam a intensidade
máxima que pode ser mantida por um período prolongado de tempo sem o aumento
contínuo de [La-], embora a intensidade de exercício do LV2 e EEML se tenham
revelado fisiologicamente relacionados em contraste com a intensidade de exercício da
PC e EEML. Acima do EEML, um aumento da [La-] é observado uma vez que a
componente anaeróbia de processos metabólicos do organismo torna-se maior (Hill et
al., 1924).
Algumas teorias sugerem que a regulação respiratória durante o exercício é
impulsionada por estímulos cerebrais oriundos do córtex motor e/ou aferências dos
músculos para o centro respiratório (Kaufman e Forster, 1996).
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No estudo de Baron et al. (2005), durante o teste de nado de 2-h, o V̇O2 e VCO2 não
evoluíram entre os 10 e os 30-min. Estes resultados estão de acordo com o estudo que
demostrou uma estabilização dos parâmetros ventilatórios durante um teste realizado no
EEML (Baron et al., 2003). No estudo de Baron et al. (2008), o EEML ocorreu a 71.3 ±
5.2 % do V̇O2max, em linha com o estudo de Dekerle et al. (2003) e o tempo médio até à
exaustão na intensidade de exercício associada ao EEML foi 55-min.
Na investigação de Mamen e Tilaar (2009) realizada no cicloergómetro, o EEML foi
alcançado a 77 ± 5% do V̇O2max. Durante os 30-min no EEML, a FC determinada foi
163.1 ± 11.1 bat.min-1, correspondente a 87 ± 2% da FCmax. Já na investigação de Smith
e Jones (2001) conduzida na passadeira rolante, o EEML ocorreu a 86 ± 4% do V̇O2max.
Existem algumas evidências de que o EEML ocorre a uma percentagem maior do
V̇O2max durante uma corrida quando comparada com o ciclismo em participantes com
uma equivalente condição física (Billat et al., 1994; Harnish et al., 2001; Smith e Jones,
2001; Pringle e Jones, 2002). O EEML ocorre tipicamente entre os 80 e 90% do V̇O2max
em atletas bem treinados (Billat et al., 2000, 2004; Smith e Jones, 2001; Harnish et al.,
2001; Almarway et al., 2004; Kilding e Jones, 2005; Beneke et al., 2011).
2.5 Relação entre a cinética do V̇O2 e o EEML
Dado que a resíntese aeróbia de ATP é a principal fonte de energia para o corpo
humano (Åstrand et al., 2003; Wilmore et al., 2008), o estudo da cinética do V̇O2 pode
fornecer uma visão esclarecedora do metabolismo muscular e dos mecanismos
fisiológicos envolvidos na transição entre o repouso e o exercício.
Além disso, a resposta do V̇O2 no momento supra referido determina a contribuição
relativa do metabolismo oxidativo e não oxidativo relativamente às necessidades
energéticas do exercício (Jones e Burnley, 2009). Segundo Poole et al. (2008), o estudo
da cinética do V̇O2 proporciona uma janela única na compreensão do controlo
metabólico.
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Existem três tipos básicos de cinética do V̇O2 relacionados com diferentes domínios de
intensidade de exercício: (i) domínio das intensidades moderadas, incluindo todas as
intensidades que não provoquem um aumento significativo da [La-] em relação aos
valores de repouso. Na fase inicial de transição a [La-] pode subir ligeiramente mas,
com o aproximar do equilíbrio metabólico, retorna aos valores de repouso. O limite
superior deste domínio é definido pelo LL ou LV; (ii) domínio das intensidades
pesadas, que inclui todas as intensidades de exercício que induzem um aumento notório
da [La-] em relação aos valores de repouso mas em que é possível restabelecer o
equilíbrio entre a produção e a remoção a um nível mais elevado da [La-]. O limite
superior deste domínio é estabelecido pelo EEML; (iii) domínio das intensidades
severas, englobando as intensidades de exercício que já se encontram acima do EEML,
provocando um aumento contínuo do nível de [La-].
No domínio das intensidades moderadas podem ser identificadas 3 fases da cinética do
V̇O2 (Whipp et al., 1982; Whipp e Ward, 1990; Gaesser e Poole, 1996), uma primeira
fase, imediatamente após o aumento da intensidade de exercício, com uma duração de
15 a 25-s, em que o V̇O2 aumenta rapidamente. Nesta fase, dado que ainda não existiu
tempo suficiente para que o sangue venoso proveniente dos músculos ativos tenha
chegado aos pulmões, o aumento do V̇O2 deve-se principalmente ao aumento do débito
sanguíneo pulmonar (Linnarsson, 1974).
A fase 2 reflete já a chegada aos pulmões de sangue proveniente dos músculos ativos e,
portanto, com menor conteúdo em O2. O V̇O2 começa a refletir, também, o O2 do
metabolismo muscular, pelo que o seu aumento resulta do produto de um maior débito
sanguíneo pulmonar por um aumento progressivo da (a-v)O2. Nesta fase, o aumento do
V̇O2 é progressivamente mais lento e a cinética assume um comportamento
aproximadamente monoexponencial, tendendo assintoticamente para um valor de
estabilidade.
A fase 3 corresponde à fase de equilíbrio em que o V̇O2 se mantém aproximadamente
constante ao longo do tempo. O equilíbrio é atingido após cerca 3-min (Barstow, 1994;
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Gaesser e Poole, 1996) e as reservas locais de O2 encontram-se estáveis, embora
reduzidas em relação aos valores de repouso.
No domínio das intensidades pesadas o aumento é também exponencial mas a fase de
estabilização não é atingida até aos 3-min. Após a fase 2 verifica-se o aparecimento de
um aumento muito paulatino do V̇O2 que se vai desenvolvendo ao longo do tempo (a
clV̇O2) e atrasa o atingir do equilíbrio.
Durante um exercício a intensidade constante acima do LL ou LV, a resposta fisiológica
ao exercício torna-se mais complexa, tanto a nível de [La-] como do V̇O2 (Linnarson,
1974; Barstow e Molé, 1991; Poole et al., 1991). O aumento exponencial na fase
primária não é suficiente para atingir um estado estacionário e o V̇O2 tende a ser maior
do que seria previsível com base na relação submáxima entre o V̇O2 e a intensidade do
exercício (Whipp e Wasserman, 1972; Whipp et al., 1982; Barstow e Molé, 1991).
Após 90 a 150-s de exercício tem origem o aumento mais pronunciado do V̇O2 mas a
uma velocidade mais lenta (Barstow e Molé, 1991; Patterson e Whipp, 1991). Nesta
intensidade de exercício a resposta no V̇O2 pode ser caraterizada através da seguinte
equação biexponencial:
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O limite superior para o exercício na intensidade pesada corresponde ao EEML (Smith e
Jones, 2001; Pringle e Jones, 2002) e geralmente ocorre a ~50%Δ [Δ correspondente à
diferença entre a vLL ou velocidade no limiar ventilatório (vLV) e vV̇O2max] (Poole et
al., 1988; Carter et al., 2000, 2002; Wilkerson et al., 2004). No estudo de Pringle e
Jones (2002) o EEML foi alcançado a 80 ± 3% do V̇O2max. Este valor foi equivalente a
56 ± 4% do ∆. O valor médio do EEML foi 3.8 ± 0.5 mmol.L-1.
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Por definição, os limites fisiológicos para a descrição dos domínios de intensidade
compreendem o LV e LL (moderado/pesado), o EEML e a PC (pesado/severo), e o
V̇O2max (severo/extremo), que induzem alterações a nível metabólico e diferentes
respostas ventilatórias durante o exercício a intensidade constante (Xu e Rhodes, 1999;
Whipp e Rossiter, 2005; Burnley e Jones, 2007). No passado, Barstow (1994) indicou
que de acordo com a cinética do V̇O2, o EEML representa a transição entre o domínio
das intensidades pesadas e severas.
A maior descoberta no estudo de Pessôa Filho et al. (2010) foi que a cinética do V̇O2 na
NPD em redor do LV2 promove respostas ao nível do V̇O2 que refletem o domínio das
intensidades pesadas e severas. Nesse sentido, os autores sugeriram a aplicação da
cinética do V̇O2 em detrimento da PC com o objetivo de diminuir o número de testes
para acesso ao limite do domínio de intensidades.
2.5.1 Mecanismos básicos para a componente lenta do V̇O2
A existência da clV̇O2 tem sido associada à elevação da [La-] em relação aos valores de
repouso (Whipp e Wasserman, 1972; Poole et al., 1988; Casaburi et al., 1989; Whipp e
Ward, 1990).
A amplitude significativa da clV̇O2 reflete uma ineficiência crescente (Krustrup et al.,
2009), que é confirmada pelos valores atingidos nas intensidades de exercício onde esta
fase decorre (Özyener et al., 2001; Carter et al., 2002; Whipp et al., 2002). Além disso,
esta fase reflete também o aumento da taxa metabólica (Bangsbo et al., 2001) e uma
contínua redução da fosfocreatina do músculo (Rossiter et al., 2002; Wilkerson et al.,
2004; Jones et al., 2008), fatores associados à fadiga.
Segundo Billat et al. (2000), a intensidades de exercício elevadas, na ordem dos 90% da
vV̇O2max, a velocidade de produção de lactato excede a de remoção, logo, a [La-]
aumenta. Após um primeiro aumento monoexponencial do V̇O2, decorre um segundo
aumento após sensivelmente 3-min que é definido como clV̇O2. Os autores
acrescentaram que a clV̇O2 pode chegar aos 500 ml.min-1 e é geralmente considerada
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significante quando os valores atingem patamares acima dos 200 ml.min-1. Turner et al.
(2006) indicaram que a cinética do V̇O2 em exercícios intervalados a intensidades
elevadas tende a associar-se ao perfil de [La-] como previamente reportado para
exercícios a intensidade constante.
Um decréscimo na clV̇O2 pode igualmente surgir para as mesmas velocidades relativas
(em % do vV̇O2max) devido ao aumento do EEML (Yoshida et al., 1992). Como a clV̇O2
é encontrada apenas em intensidades de exercício que promovem uma acidose
sustentada (Whipp et al., 2002), a [La-] induzida pelo exercício é geralmente
considerada como estando intimamente ligada com a clV̇O2, além disso, verificou-se ser
correlacionada com o tempo e magnitude da clV̇O2 (Whipp, 1987; Roston et al., 1987;
Poole et al., 1988).
Outro fator que tem sido relacionado com a clV̇O2 é o recrutamento progressivo de
fibras musculares do tipo II (Coyle, 1992; Shinohara e Moritani, 1992; Poole et
al., 1994) que são menos eficientes do que as fibras musculares do tipo I (Åstrand et al.,
2003; Poole e Jones, 2005). O surgir da clV̇O2 deriva fundamentalmente do
recrutamento de fibras rápidas de tipo II (Poole et al., 1991). Foi demonstrado que este
tipo de fibras apresentam um rácio entre fosfogénio e O2 que é 18% mais baixo que nas
fibras do tipo I. Nesse sentido, é necessário mais O2 para produzir os mesmos níveis de
ATP e manter uma intensidade de exercício (Billat et al., 2000).
Vários estudos mostraram que existe uma significativa correlação inversa entre a
percentagem de fibras tipo I e da amplitude da clV̇O2 (Acl) (Barstow et al., 1996; Russel
et al., 2002; Pringle et al., 2003). Por exemplo, Barstow et al. (1996) relataram um
coeficiente de correlação para estas duas variáveis entre -0.64 e -0.83 para diferentes
intensidades de exercício no ciclismo.
Além disso, vários estudos têm plasmado que mudanças na atividade neuromuscular
consistentes com o recrutamento de fibras do tipo II encontram-se correlacionadas com
o desenvolvimento da clV̇O2 (Borrani et al., 2001; Perrey, et al., 2001; Vercruyssen, et
al., 2009).
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Suportando a teoria de que o recrutamento de fibras tipo II está relacionado com o
surgir da clV̇O2, Carter et al. (2006) e Deley et al. (2006) mostraram que a clV̇O2 foi
menor e surgiu mais tarde após o exercício ter induzido a depleção de glicogénio nas
fibras do tipo II. Em maiores intensidades de exercício no ciclismo ou movimentos dos
membros superiores no remo que induzam uma maior utilização de fibras do tipo II, a
clV̇O2 revelou-se maior (Smith et al., 2006, Vercruyssen et al., 2009).
O aspeto distintivo do domínio de intensidades severas é a impossibilidade de alcançar
o equilíbrio no V̇O2. Este nunca estabiliza, pelo que a clV̇O2 mantém-se crescente até
que, caso o aumento da acidez não provoque fadiga lática precoce, seja atingido o
2OV max (Poole et al., 1988; Gaesser e Poole, 1996).
A clV̇O2 é considerada um custo adicional de O2 que reduz a energia disponível do
corpo, estando associada a uma diminuição na eficiência mecânica (Poole et al., 1991;
Gaesser e Poole, 1996; Jones e Carter, 2000), em teoria, deve ser considerada como um
fator determinante do desempenho, especialmente durante eventos de longa duração
(Jones e Burnley, 2009).
Fernandes et al. (2003), analisaram transições na vV̇O2max na NPD confirmando os
resultados de Demarie et al. (2001), o desenvolvimento de uma clV̇O2. Contudo, no
estudo não foi realizada recolha de V̇O2 através de breath-by-breath - respiração por
respiração- (BxB) e a clV̇O2 foi calculada como a diferença no V̇O2 entre os valores
determinados aos 3-min e no final do exercício. Este grupo de investigação confirmou
mais tarde que a clV̇O2 parece ser uma determinante da vV̇O2max na NPD (Fernandes et
al., 2008).
Os resultados parecem indicar que o desempenho em provas de NPD de meio fundo é
influenciado pelo V̇O2max dos nadadores, em linha com o que foi previamente reportado
(Costill et al., 1985; Alves et al., 1996; Fernandes et al., 2006; Reis et al., 2012a). A
clV̇O2 não parece estar relacionada com o Tlim, uma vez que vários estudos não
encontraram correlações significativas entre o aumento do tempo até à exaustão e a
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diminuição da clV̇O2 (Billat et al., 1998; Demarle et al., 2001; Bailey et al., 2009). No
entanto, Bailey et al. (2009) verificaram que em indivíduos não treinados, a magnitude
da clV̇O2 estava inversamente correlacionada com o Tlim num exercício em intensidade
severa realizado no ciclismo.
2.5.2 Implicações fisiológicas da constante de tempo da componente primária
A capacidade de desenvolver rapidamente níveis elevados de energia através do
metabolismo aeróbio tem sido associada ao sucesso na maioria das atividades
desportivas e ocupacionais (Whipp et al., 2005).
Durante a transição para o exercício, o consumo de O2 por parte dos músculos é elevado
e até que um novo estado de equilíbrio seja atingido, os músculos dependem das fontes
anaeróbias disponíveis (Tschakovsky e Hughson, 1999; Jones e Burnley, 2009). Este
défice é chamado défice de O2 e até que o estado de equilíbrio seja alcançado, os
requisitos energéticos são obtidos através das reservas de O2 do sangue venoso, dos
músculos e da reação acelerada da creatina quinase (CK) e taxa glicolítica que resulta,
respetivamente, na diminuição da fosfocreatina, aumento de hidrogénio (H+) e produção
de lactato (di Prampero e Margaria, 1968; Rossiter et al., 1999).
No exercício realizado a intensidade moderada, a magnitude do défice de O2 é uma
função da amplitude da resposta e da constante temporal (Whipp et al., 2002; Bosquet
et al., 2007; Jones e Burnley, 2009). Parece lógico que uma rápida adaptação a um
aumento da necessidade metabólica minimiza o défice de O2 e, consequentemente, a
contribuição do sistema anaeróbio, que é um dos principais contribuintes para o
processo de fadiga (Hepple, 2002; Jones e Koppo, 2005).
Assim, uma menor τp e, consequentemente, mais rápida cinética do V̇O2 permite uma
maior preservação temporal da homeostasia e, consequentemente, a capacidade de
manter um exercício no domínio da intensidade pesada (Jones e Poole, 2005). Já o
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estudo de Murias et al. (2011) sugere que com uma cinética mais lenta do V̇O2 o grau
de adaptação do V̇O2 pode ser limitado pelo O2 disponível.
Portanto, para o mesmo aumento na intensidade de exercício (e, consequentemente,
para uma taxa metabólica similar), os indivíduos com uma cinética lenta vão depender
numa maior medida das vias metabólicas não-oxidativas para alcançar as necessidades
energéticas associadas à intensidade do exercício, atingindo a fadiga precoce, como
demonstrado em estudos anteriores (Demarle et al., 2001; Bailey et al., 2009).
Kilding et al. (2007) estudaram a cinética do V̇O2 final e durante o exercício em atletas
de meia e longa distância, encontraram relações significativas entre V̇O2max e τp nos
atletas de longa distância contrariamente ao verificado para os atletas de meia distância.
O mesmo fenómeno foi verificado relativamente ao LV, onde novamente não se
verificaram relações significativas relativamente aos atletas de meia distância.
Alguns autores têm demonstrado que uma menor τp está associada a maiores valores de
V̇O2max (Powers et al., 1985; Chilibeck et al., 1996; Caputo et al., 2003; Scheuermann e
Barstow, 2003; Bailey et al., 2009) enquanto outros estudos não conseguiram
demonstrar tal relação (Barstow et al., 2000; Pringle et al., 2003). A cinética parece ser
mais sensível, e refletir de forma mais adequada, a adaptação ao treino aeróbio do que o
V̇O2max (Norris e Petersen, 1998; Bailey et al., 2009).
Estudos prévios têm relatado que a cinética mais rápida do V̇O2 e redução da Acl
encontram-se altamente correlacionados com os níveis mais elevados de aptidão aeróbia
(Powers et al., 1985; Chilibeck et al., 1996; Scheuermann e Barstow, 2003), melhoria
do estado de treino (Norris e Petersen, 1998; Koppo et al., 2004; Berger et al., 2006) e
melhor tolerância à fadiga (Demarle et al., 2001; Bailey et al., 2009). Além disso, a τp
tem sido demonstrada como significativamente correlacionada com o desempenho no
remo e na corrida (Kilding et al., 2006; Ingham et al., 2007).
Sousa et al. (2011a) encontraram no seu estudo uma relação direta entre a τp do período
de cinética final (off-transient) e a velocidade média nos 200 m crol (r = 0.77, p < 0.02),
63
τp do período de cinética final e V̇O2 (r = 0.76, p < 0.03) e τp do período de cinética final
e amplitude da primeira fase da cinética do consumo de oxigénio (Ap) (r = 0.72, p <
0.04).
Por exemplo, Kilding et al. (2006) relataram uma τp mais curta (isto é, a cinética mais
rápida) em exercício de intensidade moderada como associada a mais rápidos
desempenhos nos 5 km em 36 corredores treinados do género masculino. Ingham et al.
(2007) apresentaram resultados semelhantes para o remo. Nesse estudo, em que
existiram dois grupos de oito remadores, foi referido que o grupo de elite, que incluía
campeões olímpicos, apresentou uma τp mais rápida tanto em intensidades de exercício
moderadas como pesadas, que um grupo de remadores de nível de clube. Também foi
referida uma correlação significativa entre τp e o desempenho nos 2000 m de remo.
A análise realizada a um recordista mundial reportou uma τp de 10-s numa transição de
repouso para corrida moderada (Jones e Poole, 2005). Este valor é mais rápido do que
os valores associados de forma comum a indivíduos treinados e não treinados em
intensidades de exercício semelhantes (Özyener et al., 2001; Carter et al., 2002; Koppo
et al., 2004). Além disso, Ingham et al. (2007) referiram-se a um valor impressionante
de τp de 5.6-s que foi atingido por um múltiplo campeão olímpico de remo.
O impacto potencial no desempenho da cinética é de particular importância em eventos
de meia-distância (exigem 1-15-min de exercício) uma vez que solicitam
significativamente tanto a via anaeróbia como a aeróbia (Medbø e Tabata, 1989; Gastin,
1991; Hill, 1999). Como se sabe, a grande maioria dos eventos competitivos na NPD
situa-se neste balizamento temporal, esta modalidade desportiva é consideravelmente
diferente dos desportos terrestres, o meio aquático induz diferentes respostas
metabólicas e biomecânicas no corpo do nadador (Holmer, 1974; Toussaint e Beek,
1992; Zamparo et al., 2011).
Alves et al. (2009) determinaram a relação entre os parâmetros da cinética do V̇O2 na
NPD no domínio da intensidade pesada e o desempenho nos 400 m. Apenas a
componente rápida mostrou-se correlacionada com o desempenho nos 400 m. Reis et al.
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(2009) estudaram a relação entre os parâmetros da cinética do V̇O2 numa intensidade
constante no domínio da intensidade severa e o desempenho nos 400 m. A componente
rápida da resposta do V̇O2 mostrou-se significativamente correlacionada com o
desempenho, com o V̇O2max absoluto e com a vV̇O2max. Estes estudos evidenciaram que
a resposta da τp na NPD está associada a uma maior capacidade e desempenho aeróbio.
Num estudo que descreveu a cinética do V̇O2 envolvendo os 200 m máximos,
Fernandes et al. (2010a) demonstraram que apenas a componente rápida se relacionou
com o desempenho, paralelamente, que não foi observada clV̇O2. Foi igualmente
referido que o V̇O2max encontrava-se altamente correlacionado com o desempenho nos
200 m.
2.5.3 Cinética do V̇O2, modalidade de exercício e posição corporal
Como a cinética do V̇O2 durante o exercício submáximo é influenciada tanto pelo modo
de exercício (Schneider et al., 2002) como pela posição do corpo (Koga et al., 1999), é
possível que as particularidades na NPD em relação à posição corporal e restrições
ambientais possam ser responsáveis pelas diferenças significativas nas cinéticas do V̇O2
que têm sido reportadas relativamente a exercícios na posição vertical.
Hill et al. (2003) referiram que para o exercício de intensidade severa, a Ap é maior e a
τp foi mais rápida na corrida comparativamente ao ciclismo. Além disso, também têm
sido referidas menores contantes temporais da clV̇O2 (τcl) na corrida em relação ao
ciclismo (Billat et al., 1998; Jones e MaConnell, 1999; Carter et al., 2000).
Estudos anteriores revelaram que a τp foi mais lenta em exercícios que solicitam
predominantemente grupos musculares dos membros superiores do que em exercícios
que solicitam predominantemente grupos musculares dos membros inferiores (Koga et
al., 1996; Koppo et al., 2002). Também a clV̇O2 tem sido indicada como semelhante
(Koppo et al., 2004) e superior (Schneider et al., 2002) em exercícios que solicitam
predominantemente grupos musculares dos membros superiores em relação a membros
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inferiores. No entanto, Roberts et al. (2005) não relataram diferenças na τp ou na
amplitude da clV̇O2 (A2) entre o exercício no ergómetro de remo e no cicloergómetro.
O exercício numa posição supina promove uma cinética do V̇O2 mais lenta,
possivelmente devido à redução do fluxo sanguíneo e perfusão muscular (Koga et al.,
1999; Egaña et al., 2010). Paralelamente, a posição dos músculos solicitados em relação
ao coração, e, consequentemente, as diferentes pressões de perfusão induzidas, também
alteram a cinética do V̇O2 (Hughson et al., 1996; Koppo e Bouckaert, 2005; Egaña et
al., 2010). A posição do corpo assumida na NPD poderá reduzir a perfusão muscular
(Jones et al., 2006; DiMenna et al., 2010).
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Capítulo III. Descrição dos estudos
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3.1 Introduções
Estudo 1 - Um teste incremental não permite estimar com precisão o estado
estacionário máximo de lactato na natação
Palavras-chave: Natação, Estado Estacionário Máximo de Lactato; Teste Incremental
A determinação e monitorização periódica dos parâmetros fisiológicos e variáveis
associadas ao exercício afirma-se como uma ferramenta essencial para o planeamento e
análise do processo de treino dos atletas. Ao longo do tempo, vários testes têm sido
utilizados com o objetivo de avaliar a condição física dos atletas. A determinação da
[La-] é uma ferramenta muito popular, utilizada por técnicos e investigadores para
quantificar as intensidades de treino (Mujika et al., 1995; Pyne et al., 2001; Anderson et
al., 2006),
Uma relação entre [La-] e o exercício muscular foi verificada à 200 anos atrás (Beneke
et al., 2011), a acumulação deste metabolito induz falhas catastróficas da homeostasia
nos músculos em atividade conduzindo diretamente ao término do exercício por parte
dos atletas (Baron et al., 2008). Alguns autores transmitiram que a relação entre [La-] e
VN é importante para a avaliação do desempenho na NPD (Dekerle et al., 2005a; Baron
et al., 2005; Anderson et al., 2006; Pelarigo et al., 2011). Especificamente,
procedimentos associados à curva da relação velocidade-concentração de lactato têm
sido extensivamente aplicados para determinação da capacidade aeróbia e treino em
atletas de elite (Pyne et al., 2001; Toubekis et al., 2006).
Vários estudos têm evidenciado que a resposta da [La-] ao exercício de intensidade
incremental é altamente correlacionada com o desempenho aeróbio (Heck et al., 1985;
Weltman, 1995). O LL representa o início de uma acidose metabólica durante um teste
de exercício incremental, o ponto em que existe um aumento abrupto na [La-] acima dos
níveis basais (Beaver et al., 1985). Pode ser determinado a partir de diferentes
metodologias e é um importante ponto de referência quando se define intensidades de
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treino para atletas de fundo (Plato et al., 2008), é geralmente considerado como um bom
substituto do EEML (Heck et al., 1985).
Recentemente, Fernandes et al. (2011) indicaram que a utilização de protocolos
progressivos de 200 m é um processo válido para determinação do Lan individual e
acrescentaram que o teste incremental de 7 x 200 m parece ser um bom protocolo de
avaliação da evolução da capacidade aeróbia em nadadores como alternativa ao EEML.
De acordo com Faude et al. (2009), existem evidências de que algumas formas de
determinação do LL poderão proporcionar estimativas indiretas do EEML. A vEEML é
considerada o melhor preditor de capacidade aeróbia (Jones e Doust, 1998; Jones e
Carter, 2000; Billat et al., 2003), este conceito fisiológico não indica uma determinada
intensidade de exercício mas sim uma intensidade de exercício acima da qual as
alterações qualitativas do metabolismo tornam-se evidentes (Beneke et al., 2000).
Consequentemente, o EEML corresponde à maior intensidade de exercício ou
velocidade que pode ser mantida ao longo do tempo sem uma acumulação contínua de
lactato no sangue (Beneke, 1995; Beneke et al., 2000; Billat et al., 2003). É também
definido como a maior intensidade de exercício constante que pode ser suportada,
mantendo o equilíbrio entre os processos de acumulação e eliminação de lactato
sanguíneo (Jones e Carter, 2000).
A metodologia de determinação do EEML separa este conceito fisiológico da maioria
de outros (entre os quais o LL). A principal diferença metodológica é que requer várias
repetições de longa duração (20 a 30-min) que terão de ser realizadas em diferentes
intensidades de exercício (constantes) e diferentes dias, procedimento que requer
bastante tempo e torna-se exigente para todos os indivíduos envolvidos.
Beneke (2003) indicou que os testes de intensidade de exercício constante que
apresentam uma duração de pelo menos 30-min, e um aumento de [La-] não superior a
1.0 mmol.L-1 após o minuto 10 do teste parece ser a metodologia mais aceitável
relativamente à determinação do EEML e Billat et al. (2003) afirmaram que, para
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alcançar um verdadeiro EEML, torna-se necessário realizar quatro ou cinco exercícios
prolongados até aos 30-min de duração.
Baron et al. (2003) salientaram que este conceito fisiológico pode representar um "gold
standard" para manter e melhorar a capacidade aeróbia. O EEML já foi estudado por
exemplo na passadeira, cicloergómetro, ergómetro de remo e patinação de velocidade,
mas o número de estudos que determinaram diretamente este conceito fisiológico é
bastante limitado, especificamente na NPD, onde as condições de terreno diferem
significativamente do ambiente de laboratório, local onde a maioria dos estudos
anteriores relacionados com este conceito fisiológico foram conduzidos.
De acordo com Beneke (1995), o LL obtido nos 4 mmol.L-1 é um dos métodos mais
utilizados para a deteção do LL em remadores e parece ser bastante representativo do
EEML na corrida e ciclismo. Particularmente na NPD, o teste dos 400 m tem sido muito
utilizado para estimar a VAM e na prescrição de intensidades de treino (Pelayo et al.,
2007).
Muitas investigações associadas ao EEML na NPD indicam valores relacionados com o
EEML a sensivelmente 90% da VAM (Baron et al., 2005; Dekerle et al., 2005a,b;
Pelarigo et al., 2011), mas algumas recorreram a quatro ou cinco repetições de 30-min
realizadas em diferentes dias a intensidade de exercício constante (Baron et al., 2005;
Dekerle et al., 2005a).
Os nadadores também devem apresentar uma boa combinação e controle dos
parâmetros do ciclo gestual com o objetivo de alcançar um desempenho de alto nível
(Costill et al., 1985; Pelayo et al., 1996). A associação entre o EEML e parâmetros do
ciclo gestual foi igualmente o foco de estudos anteriores que reportaram uma estreita
relação entre ambos (Dekerle et al., 2005a; Pelayo et al., 2007; Pelarigo et al., 2011;
Oliveira et al., 2011).
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O EEML não pode servir como um marcador de capacidade de desempenho
(Hoogeveen et al., 1997; Beneke et al., 2000), não só representa uma intensidade de
exercício limite entre os domínios da intensidade pesada e severa, mas também um
limite para além do qual a eficiência biomecânica - por exemplo a DC - torna-se
comprometida ao longo do tempo (Dekerle et al., 2005a; Pelarigo et al., 2011; Oliveira
et al., 2011).
Previamente, Anderson et al. (2006) salientaram que os testes incrementais na NPD
poderão facultar feedbacks relativamente ao desempenho. No passado, também a PSE
tem sido sugerida como uma ferramenta útil na prescrição de intensidades de exercício
(Steed et al., 1994). Alguns autores indicaram uma boa relação entre a resposta de [La-]
durante o exercício e a PSE (DeMello et al., 1987; Steed et al., 1994.).
O objetivo deste estudo foi verificar se o EEML pode ser indiretamente determinado
através de um teste incremental na NPD.
As hipóteses colocadas foram: 1) A metodologia adotada para determinação do LL
interfere com os valores alcançados; 2) o LL não permite determinar com rigor o
EEML.
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Estudo 2 - A relação distância-tempo e a velocidade do estado estacionário máximo
de lactato na natação
Palavras-chave: Natação, Estado Estacionário Máximo de Lactato; Velocidade Crítica
A NPD é um desporto olímpico que está a receber bastante atenção de investigadores na
tentativa de estabelecer uma melhor prescrição, monitorização e avaliação num
momento em que os avanços na área da fisiologia do exercício permite que os
treinadores desenvolvam e prescrevam programas de treino e avaliem o efeito deste
sobre o desempenho aeróbio.
Monod e Scherrer (1965) foram os primeiros a observar uma relação hiperbólica entre
potência e tempo até à exaustão num grupo muscular. Ettema (1966) aplicou o conceito
de PC para a corrida substituindo a velocidade por potência e distância por trabalho. A
assíntota da relação entre a velocidade hiperbólica e tempo até exaustão, ou por
conversão, o declive da relação linear entre a distância e o tempo até à exaustão é
usualmente denominada VC e afirma-se como uma ferramenta útil para avaliar o
desempenho em várias formas de locomoção (di Prampero et al., 2008).
Wakayoshi et al. (1992a), foram os primeiros a prolongar o conceito de PC para a NPD,
determinaram nesse caso, a VC, parâmetro que parece representar a maior potência ou
velocidade que pode ser mantida através da capacidade aeróbia em provas de longa
duração (Hill, 1993; Vandewalle et al., 1997). De acordo com Zacca et al. (2010), a VC
é um método de baixo custo, fácil de aplicar em diferentes populações, apresenta muitas
vantagens, tais como a fácil aplicação e análise de um grande número de atletas. Não
requer o uso de equipamento dispendioso ou procedimentos invasivos (Hill, 1993) e
pode ser realizado durante sessões de treino ou utilizando a análise de resultados em
competição (Costa et al., 2009).
Anteriormente, foi sugerido que a VC pode ser usada como um índice de capacidade
aeróbia na NPD (Toussaint et al., 1998; Wakayoshi et al., 1992b) e pode ser apropriada
para a prescrição do treino aeróbio em nadadores adultos (Wakayoshi et al., 1993;
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Rodríguez et al., 2003). O EEML apresenta um real significado fisiológico quando
comparado com a VC, mas a sua forma de determinação é bastante difícil de aplicar no
terreno, porque tradicionalmente requer quatro a cinco repetições de 30-min realizadas a
intensidades de exercício constantes em diferentes dias, procedimento que consome
bastante tempo e torna-se exigente para todos os indivíduos envolvidos.
Este conceito fisiológico corresponde à maior intensidade ou velocidade de exercício
que pode ser mantida ao longo do tempo, sem que decorra uma contínua acumulação de
[La-]. Não proporciona uma determinada intensidade de exercício, mas sim uma
intensidade de exercício acima da qual o metabolismo muda qualitativamente (Beneke
et al., 2000). Particularmente na NPD, o teste dos 400 m tem sido muito utilizado para
estimar a VAM e prescrever as intensidades de treino (Pelayo et al., 2007).
Wakayoshi et al. (1993) utilizaram na determinação da VC distâncias preestabelecidas
assumindo que a relação entre a VN e a duração do esforço é linear para distâncias entre
200 e 1500 m, verificaram que a VC determinada numa piscina comum, com a
realização de apenas duas repetições máximas em distâncias de nado de 200 e 400 m
correspondia à vEEML, sugerindo a utilização destas distâncias de nado na avaliação do
desempenho, sem requerer a utilização de recolha de sangue ou equipamentos
sofisticados.
Alguma controvérsia persiste relativamente à relação entre a vEEML e a VC, resultados
anteriores evidenciaram que a VC não pode ser semelhante ao designado “gold
standard” na NPD (Dekerle et al., 2005b). O mesmo também tem sido questionado
relativamente à corrida e ciclismo (Smith e Jones, 2001; Pringle e Jones, 2002).
Mais recentemente, Barden e Kell (2009) indicaram que na NPD, a VC está associada
ao ponto no qual as alterações substanciais na FG e DC ocorrerem. No seu estudo (8 x
100 m com início a 65% do melhor desempenho nos 100 m e repouso individualizado
no rácio 1:1), em intensidades de exercício acima da VC (aproximadamente 80% do
melhor registo nos 100 m), tornou-se evidente uma substancial e significativa alteração
na FG, especificamente entre a 4ª (80% do melhor registo) e 5ª repetição (85% do
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melhor registo). Esta constatação evidenciou que existe uma relação linear entre a FG e
a VN até ao momento em que a VC é alcançada.
A modelação da relação d-t utilizando um modelo de dois parâmetros para estimar a VC
tem sido amplamente utilizada na NPD (Wakayoshi et al., 1992a,b, 1993; Pelayo et al.,
2000; Dekerle et al., 2002, 2005b, 2010; Pelarigo et al., 2011), embora o custo
energético na NPD aumente exponencialmente com o aumento da VN, situação que
conduz a uma distorção da relação d-t (di Prampero et al., 2008).
Nos últimos anos, as necessidades energéticas de cariz anaeróbio receberam
relativamente pouca atenção no campo da fisiologia do exercício. De acordo com Hill
(1993), a interceção no eixo do y da relação d-t representa a capacidade de trabalho
anaeróbio (CTA), denominada para a NPD como capacidade de nado anaeróbio (CNA),
em metros e corresponde à máxima distância que pode ser realizada anaerobiamente. É
sugerido que proporciona a capacidade anaeróbia e está relacionada com a capacidade
de executar exercícios de alta intensidade.
Estudos anteriores demonstraram associações significativas entre a CTA e o Teste de
Wingate e défice de oxigénio (Hill, 1993), o trabalho realizado em 5 repetições
máximas de 1-min de exercício (Jenkins e Quigley, 1991), a produção de ATP muscular
(Green et al., 1994) e a máxima [La-] após exercício (Vandewalle et al., 1997). Este
parâmetro pode ser utilizado como medida indireta na avaliação e predição de
desempenhos anaeróbios (Green et al., 1994; Hill et al., 1994), revelou uma excelente
correlação com exercícios predominantemente anaeróbios (Jenkins e Quigley, 1991;
Hill, 1993).
Os objetivos deste estudo foram: 1) verificar se a VC pode ser determinada através de
diferentes combinações de distâncias de nado e, 2) analisar se a vEEML pode ser
indiretamente determinada através da VC.
As hipóteses equacionadas foram: 1) A VC pode ser determinada através de diferentes
combinações de distâncias de nado; 2) a VC sobrestima a vEEML.
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Estudo 3 - As respostas fisiológicas e mecânicas abaixo e acima do estado
estacionário máximo de lactato em nadadores
Palavras-chave: Natação, Estado Estacionário Máximo de Lactato; Cinética do V̇O2
No desporto moderno, o controlo fisiológico do processo de treino representa um
importante papel na perspetiva do diagnóstico metabólico e motor dos atletas e previsão
e expetativa de desempenho, bem como na avaliação dos benefícios do processo de
treino e compreensão do mesmo. A adaptação do V̇O2 após o início do exercício em
diferentes intensidades pode ter impacto sobre o metabolismo muscular e influenciar o
desempenho do exercício (Jones e Burnley, 2009).
A cinética do V̇O2 proporciona informação relacionada com a eficiência e
condicionalismo de vários sistemas integrados e as variáveis reveladas pela modelação
da resposta da cinética do V̇O2 têm sido evidenciadas como importantes para o
desempenho físico durante exercícios de alta intensidade (Ingham et al., 2007; Reis et
al., 2010, 2012a).
Durante exercícios de alta intensidade, onde o atleta consegue manter uma determinada
intensidade de exercício constante por um período considerável de tempo, a clV̇O2
representa um custo adicional de oxigénio que proporciona ao organismo energia mais
rapidamente. Jones et al. (2011) indicaram que a clV̇O2 é uma propriedade fundamental
da resposta metabólica ao exercício realizado acima do LL que tem sido por vezes
excluída dos livros relacionados com a fisiologia do exercício, presumivelmente porque
a sua existência representa um desafio inconveniente para a compreensão das
necessidades energéticas musculares.
De acordo com Jones e Poole (2005), o limite superior para o domínio da intensidade
pesada é definido como a maior intensidade de exercício na qual a acumulação de [La-]
pode ser mantida num elevado nível, mas em estado estacionário. Em exercícios de
intensidade severa, onde a clV̇O2 continua a aumentar, o V̇O2max é atingido e sinaliza o
término iminente do exercício (Burnley e Jones, 2007).
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O aspeto caraterístico do domínio da intensidade severa é a impossibilidade de atingir
um estado estacionário no V̇O2, este nunca estabiliza, a clV̇O2 continua a crescer até (no
caso em que o aumento da acidose não promove a fadiga lática precoce) o V̇O2max é
atingido (Gaesser e Poole, 1996). Existem evidências de que a clV̇O2 é determinada
principalmente por processos intrínsecos dos músculos em contração que resulta numa
perda progressiva da eficiência do músculo (Gaesser e Poole, 1996; Jones e Carter,
2000).
O LL representa o início de uma acidose metabólica durante um teste incremental, o
ponto em que existe um aumento abrupto na [La-] acima dos níveis basais (Beaver et
al., 1985). O LV ou LL são geralmente considerados como bons substitutos de EEML
(Heck et al., 1985; Wasserman et al., 1973). LV1 ou limiar da adaptação ventilatório à
produção de dióxido de carbono, corresponde aos primeiros aumentos não lineares no
VCO2 e VE, devido ao efeito tampão do bicarbonato no H
+ em resposta ao aumento
sistemático da [La-] acima dos valores de repouso (Wasserman et al., 1973).
O LV2, também definido como PCR ou limiar de desacoplamento da VE a partir do
VCO2, pode ser identificado como o segundo ponto de interrupção na resposta da VE
principalmente explicado por uma acidose (diminuição do pH) uma vez que o
bicarbonato é sobrecarregado pela crescente produção de lactato (Vallier et al., 2000).
A vEEML é considerada a melhor preditora de desempenho da capacidade aeróbia
(Billat et al., 2003). Este conceito fisiológico não indica uma determinada intensidade
de exercício, mas sim uma intensidade de exercício acima da qual o metabolismo muda
qualitativamente (Beneke et al., 2000).
Por conseguinte, o EEML corresponde à maior intensidade ou velocidade de exercício
que pode ser mantida ao longo do tempo, sem uma contínua acumulação de lactato
(Beneke et al., 2000, Billat et al., 2003), enquanto decorre o equilíbrio entre os
processos de acumulação e eliminação de lactato (Jones e Carter, 2000) e foi descrito
como a intensidade de exercício relacionada com o limite do domínio da intensidade
pesada (Smith e Jones, 2001; Pringle e Jones, 2002).
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A metodologia de determinação do EEML separa este conceito fisiológico da maioria
dos outros parâmetros de lactato. A principal diferença é que requer várias repetições de
exercício de longa duração (20 a 30-min) a serem realizadas em diferentes dias a uma
intensidade constante, procedimento que consome bastante tempo e torna-se exigente
para todos os sujeitos envolvidos, no entanto, Van Schuylenbergh et al. (2004)
concluíram que a determinação direta do EEML continua a ser o procedimento mais
preciso para a prescrição de exercícios visando o treino aeróbio.
Wakayoshi et al. (1992a) foram os primeiros a aplicar o conceito de VC na NPD. A VC
parece representar a maior potência ou velocidade que pode ser mantida a partir da
capacidade de reconstituição aeróbia em provas de longa duração (Hill, 1993).
Wakayoshi et al. (1993) com distâncias pré-estabelecidas, verificaram que a VC
determinada numa piscina comum, com apenas a realização de dois esforços máximos
nas distâncias de 200 e 400 m corresponde à vEEML, sugerindo a utilização destas
distâncias de NPD na avaliação do desempenho sem a utilização de recolhas de sangue
ou equipamentos sofisticados.
Dekerle et al. (2002) verificaram no seu estudo que a VC determinada a partir de 200 e
400 m de NPD não foi significativamente diferente comparativamente com o teste dos
30-min na NPD. Alguma controvérsia persiste relativamente à relação entre a vEEML e
a VC, as conclusões de estudos anteriores revelam que a VC não é semelhante à
vEEML na NPD (Dekerle et al., 2005b). O mesmo também tem sido questionado na
corrida e ciclismo (Smith e Jones, 2001; Pringle e Jones, 2002).
Anteriormente, Yamamoto et al. (1991) indicaram que o LV proporciona a estimação
do EEML e Dekerle et al. (2003) referiram que o valor médio de EEML se situava entre
os valores de LV1 e LV2 e encontrava-se correlacionado com ambos os limiares (r =
0.68 e 0.69, respetivamente, p < 0.05).
Recentemente, Pessôa Filho et al. (2012) numa investigação conduzida na NPD,
descobriram que o LV2 representado sobre forma de % da vV̇O2max (94%) era similar à
VC reportada por Demarie et al. (2001) (91.4% da vV̇O2max).
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A utilização da VN média durante uma prova de 400 m crol, ou mais precisamente, a
VN média dos 300 m centrais da prova, tem sido identificada como preditora da
vV̇O2max (Lavoie e Montpetit, 1986), e amplamente utilizada no treino e investigação
dadas as dificuldades inerentes à recolha de gases respiratórios.
Muito poucas investigações foram desenvolvidas na NPD, comparativamente com a
corrida ou ciclismo, principalmente porque a NPD requer a utilização de um sistema de
telemetria acoplado ao sistema de válvula e tubagem Aquatrainer® para a coleta dos
gases expirados em situação de nado, mecanismos que permitem mensurar todas as
trocas gasosas BxB.
Os nossos objetivos no estudo 3 passaram por: 1) verificar as respostas fisiológicas e
mecânicas em nadadores imediatamente abaixo e acima da vEEML e, 2) observar a
relação de parâmetros da cinética do V̇O2 com o desempenho na NPD.
As hipóteses formuladas foram: 1) As respostas fisiológicas e mecânicas em nadadores
diferem em intensidades de exercício imediatamente abaixo e acima da vEEML; 2)






Catorze nadadores competitivos voluntariaram-se para o primeiro estudo (quadro 1). Os
indivíduos treinavam regularmente, pelo menos, desde há oito anos (sete a oito sessões
de treino por semana) e não foram alvo de qualquer medicação durante o estudo. Todos
os nadadores encontravam-se familiarizados com os procedimentos de testes
fisiológicos na piscina e foram informados relativamente à natureza dos testes.










16.8 ± 2.8 178.2 ± 4.7 66.5 ± 7.2 10.2 ± 2.6
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4.2 Estudo 2
Dezessete nadadores competitivos voluntariaram-se para o segundo estudo (quadro 2).
Todos os atletas encontravam-se envolvidos em programas de treino de 40 a 45 km por
semana, foram finalistas nos Campeonatos Absolutos de Portugal em NPD e competiam
a nível internacional. Os nadadores encontravam-se familiarizados com os
procedimentos de testes fisiológicos na piscina e foram informados relativamente à
natureza dos testes.










16.9 ± 2.9 177.4 ± 5.8 66.3 ± 9.2 10.2 ± 2.5
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4.3 Estudo 3
Doze nadadores competitivos voluntariaram-se para o terceiro estudo (quadro 3). Os
indivíduos treinavam regularmente, pelo menos, desde à oito anos e participavam com
regularidade em competições nacionais e internacionais. Todos os nadadores
encontravam-se familiarizados com os procedimentos de testes fisiológicos na piscina e
foram informados relativamente à natureza dos testes.










16.3 ± 3.2 175.2 ± 9.1 65.4 ± 8.9 9.9 ± 1.5
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4.4 Procedimentos transversais a todos os estudos
Em todos os testes, os atletas foram instruídos a evitar treino muito intenso nos dias
anteriores e a manter os seus hábitos nutricionais. Um aquecimento padrão de 600 m de
nado aeróbio de intensidade baixa a moderada foi realizado antes de cada sessão de
testes.
Os testes foram conduzidos num período horário similar entre os diferentes dias (± 2h)
por parte de cada nadador com o objetivo de minimizar o efeito da variação circadiana
no desempenho (Atkinson e Reilly, 1996). Os testes decorreram em dias separados (um
dia de repouso total entre testes), numa piscina de 25 m com a temperatura da água a
28.2 º C. Todos os testes foram realizados em crol.
Dentro de um período de 14 dias, cada participante completou os seguintes testes:
Velocidade Aeróbia Máxima
Um teste máximo de 400 m crol foi realizado com o objetivo de utilizar a VN entre os
50 e 350 m como estimativa da VAM (Lavoie e Montpetit, 1986).
Estado Estacionário Máximo de Lactato
Os indivíduos realizaram, de forma aleatória e em diferentes dias, 30-min a VN
constante a 85, 90 e 95% da VAM. As VN foram divididas em distâncias de 50 m, e
utilizadas por dois colaboradores posicionados aos 7.5 e 17.5 m da piscina no sentido de
controlar a VN dos atletas. Foi solicitado a cada nadador que mantivesse a VN pré-
estabelecida durante o maior tempo possível.
O teste foi interrompido quando o nadador já não conseguia coincidir a sua VN com a
VN requerida. Todos os sujeitos pararam a cada 400 m (30 a 45-s) para recolha de
sangue e registo da PSE numa escala de 6 a 20 nos estudos 1 e 2 e numa escala de 1 a
10 no estudo 3 (Borg, 1982). O EEML foi definido como a maior [La-] que aumentou
não mais que 1 mmol.L-1 durante os últimos 20-min dos testes de 30-min realizados a
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VN constante (Baron et al., 2005). Quando este critério não foi cumprido, o teste foi
interrompido.
A vEEML foi a VN associada ao EEML. De acordo com a proposta de Craig e
Pendergast (1979), a FG foi determinada a partir de três ciclos de braçada realizados no
meio da piscina em cada 50 m. A DC foi calculada dividindo VN por FG.
No estudo 2, os valores médios de FC foram recolhidos durante os últimos 20-min do
teste de 30-min realizado para determinar o EEML.
Limiar Lático
Os nadadores realizaram um teste máximo de 200 m para determinação do registo
cronométrico nos 200 m crol (T200) e para a determinação das intensidades de exercício
do teste incremental. Em seguida, completaram 7 x 200 m crol em VN progressiva
(Pyne et al., 2001). Todos os patamares tiveram início a cada 5-min, o primeiro a 70%
do T200 e os subsequentes com um incremento de 5%. Durante as recuperações e no
final do teste a PSE foi registada.
Os valores de lactato foram mensurados e os resultados foram comparados com a
respetiva VN usando o software Lactato-E (Newell et al., 2007). O LL foi determinado
de acordo com a metodologia log-log (LLlog-log), o momento em que a [La
-] aumentou
exponencialmente quando o log ([La-]) é comparado com o outro log (VN) (Beaver et
al., 1985).
O LL foi também determinado de acordo com a metodologia D-max (LLD-max) como a
distância perpendicular máxima da curva de lactato considerando a linha que liga o
início com o ponto de extremidade da curva de lactato (Cheng et al., 1992). A VN no
LLD-max (vLLD-max) e no LLlog-log (vLLlog-log) foram as VN associadas a ambas as
metodologias de determinação do LL.
86
A V4 foi considerada como a VN que promoveu uma [La
-] de 4 mmol.L-1 através de
interpolação linear (Sjodin e Jacobs, 1981). A velocidade máxima (Vmax) foi assumida
como a VN aplicada na última repetição do teste incremental.
Velocidade Crítica
A VC foi calculada a partir do Dd-t, tendo por base testes máximos realizados em treino
e assumindo o tempo necessário para completar determinada distância de nado (100,
200, 400 e 800 m). VC200-400 correspondeu à relação de 200 e 400 m, VC200-400-800,
relação entre 200, 400 e 800 m, e, finalmente, VC100-200-400-800 relação entre 100, 200,
400 e 800 m.
Capacidade de Nado Anaeróbio
A CNA resultou do coeficiente linear (interseção no eixo do y) do modelo Dd-t onde a
regressão linear de cada indivíduo representou a CNA. Para análise, o melhor
desempenho nos 50 m numa prova de NPD competitiva foi solicitado a todos os
nadadores.
Consumo de oxigénio
Na NPD existem algumas dificuldades associadas à análise do V̇O2 que se afirma como
menor nos nadadores mais jovens comparativamente aos mais velhos a uma igual VN
(Kjendlie et al., 2004). Para tal, tem-se recorrido a um instrumento que possibilita
recolher o V̇O2 BxB durante todo o percurso de nado, o sistema de válvula e tubagem
Aquatrainer® para a coleta dos gases expirados em situação de nado.
Keskinen et al. (2003) e Reis et al. (2010) constataram que as diferenças quantitativas
entre este sistema e a máscara padrão (utilizada em laboratório) foram praticamente
nulas para fins práticos. Embora os participantes só possam respirar através da sua boca
(não através da suas narinas), não foram relatados inconvenientes percetíveis para além
da boca seca no final dos testes. Além disso, foi descoberto que o uso do sistema de
válvula e tubagem Aquatrainer® não aumenta significativamente o arrasto total do
corpo, em comparação com o nado totalmente livre (Barbosa et al., 2010b).
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O estudo de Roels et al. (2005) confirmou o de Keskinen et al. (2003) em que se faz
referência ao facto de o sistema de válvula e tubagem Aquatrainer® ser um dispositivo
válido para a avaliação das capacidades fisiológicas de atletas que realizam atividades
na piscina. Mais recentemente, Rodriguez et al. (2008) reforçaram este facto.
No estudo 3, o V̇O2 foi recolhido durante todos os testes realizados com um sistema de
telemetria (Cosmed K4b2, Rome, Italy), acoplado ao sistema de válvula e tubagem
Aquatrainer® para a coleta dos gases expirados em situação de nado. Os atletas foram
orientados no sentido de realizarem a viragem lateral, sempre para o mesmo lado
relativamente à parede e sem imersão do corpo posterior ao empurrar da parede.
Todos os nadadores completaram um teste incremental composto por 5 x 250 e 1 x 200
m. No final de cada patamar decorreu uma pausa de 30-45-s, o primeiro teve início a
75% da VAM e os subsequentes um aumento de 5%, a última repetição (200 m) foi
máxima. O teste foi realizado até a exaustão voluntária para determinação do V̇O2max
(Bentley et al., 2005). As respostas ventilatórias foram suavizadas e normalizadas em
médias de 15-s.
A vV̇O2max foi assumida como a VN mínima à qual o V̇O2max foi alcançado, e foi
sempre atingida na última repetição do teste incremental. LV1 foi determinado
visualmente utilizando parcelas de VE/VCO2, VE/V̇O2, expiração final PCO2 (PETCO2) e
expiração final PO2 (PETO2).
Os critérios utilizados para a determinação de LV1 e LV2 foram, respetivamente, um
aumento não linear nas curvas de VE/V̇O2 e PETO2 sem uma alteração correspondente
na VE/VCO2 e curvas PETCO2 e um aumento tanto na VE/V̇O2 como VE/VCO2 e uma
diminuição na PETCO2 (Whipp et al., 1989). Os pontos de localização do LV1 e LV2
foram estimados por dois observadores independentes e a velocidade de nado no LV1 e
LV2 (vLV1 e vLV2) foi determinada.
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Cinética do V̇O2
Depois da determinação do EEML, os nadadores realizaram, em dias subsequentes,
quatro repetições de 500 m a VN constante a 97.5% e 102.5% da vEEML. O V̇O2 foi
estimado com base nos valores médios dos últimos 2-min de cada repetição. Em dias
diferentes, duas repetições de 500 m foram realizadas para cada VN separadas por uma
hora de repouso passivo entre repetições. Burnley et al. (2006) indicaram que este
período de repouso entre repetições assegura que o exercício realizado na intensidade
anterior não influencia a cinética do V̇O2 nos exercícios realizados em seguida.
Os dados BxB de cada transição foram primeiro limpos para exclusão de valores que
apresentavam mais do que três valores no desvio padrão da média local. Os dados das
duas transições foram em seguida interpolados em valores de 1-s, alinhados
temporalmente e agrupados em valores médios no sentido de proporcionar dados para
apenas uma transição relativa às duas realizadas pelos nadadores.
Para remover a influência da fase cardiodinâmica sobre a resposta subsequente ao nível
do V̇O2, removeram-se os primeiros 20-s dos dados em análise (Borrani et al., 2001).
Calculou-se o atraso individual do snorkel - individual snorkel delay (ISD) - para cada
repetição. O ISD [que corresponde à diferença entre o início do exercício e o tempo em
que as ventilações seguintes somam um volume tidal superior ao volume do tubo de
saída] foi então integrado no tempo de atraso da fase primária, tal como descrito por
Reis et al. (2010).
A cinética do V̇O2 foi modelada de acordo com a equação:
      





























em que V̇O2(t) representa o V̇O2 relativo num dado momento, V̇O2base representa o
V̇O2 de repouso (que por si só foi calculado como o valor médio de V̇O2 dos primeiros
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30-s do último minuto antes do início do exercício), tdp, τp, Ap representam o tempo de
atraso, a constante de tempo e a amplitude da fase primária e tdsc, τsc, Asc, representam
os equivalentes parâmetros para a componente lenta [em inglês, slow component (sc)].
Devido ao facto de o valor da assíntota da segunda função não necessariamente ser
alcançado no final do exercício, a amplitude do V̇O2 foi definida como
  scsctdtesc'sc e1AA  , onde te foi o tempo no final do exercício (Borrani et al.,
2001). Os parâmetros da cinética do V̇O2 foram calculados através de um processo
iterativo, minimizando a soma da média dos quadrados das diferenças entre os valores
modelados e os valores mensurados.
Materiais
As [La-] foram analisadas recorrendo a um dispositivo de lactato LT Pro (Arkray,
Kyoto, Japão). FG e DC foram monitorizadas utilizando um cronómetro manual digital
(Seiko S140, Japão). Um relógio Polar Sport Tester (S410) registou a FC a cada 5-s
durante os testes realizados para determinação do EEML.
No estudo 3, o sistema utilizado para recolha de gases foi calibrado seguindo as
instruções do fabricante, a turbina foi calibrada usando uma seringa de 3-L (Quinton
Instruments, Wisconsin, EUA). Um marcador luminoso foi colocado no fundo da
piscina (TAR. 1.1, GBK-Electronics, Aveiro, Portugal), com a intenção de dar apoio
aos nadadores no sentido de manterem a VN pré-determinada em todos os testes.
Análise Estatística
O teste t foi utilizado para comparar os parâmetros de nado e variáveis. O coeficiente
linear de Pearson foi usado para as correlações. A significância estatística foi aceite a p
< 0.05. O software statistical package for the social sciences (SPSS versão 20.0,






No estudo 1, os valores médios e desvio padrão para todos os nadadores da Vmax,
VAM, vLLD-max, vEEML, V4 e vLLlog-log constam no quadro 4. Corresponderam,
respetivamente, a 112% (Vmax), 111% (VAM), 103% (vLLD-max), 100% (V4) e 99%
(vLLlog-log) da vEEML. O T200 (1.60 ± 0.07 m.s
-1) e T400 (1.52 ± 0.07 m.s
-1) revelaram-se
associados com o registo cronométrico médio de, respetivamente, 2:04 (124-sec) e 4:22
(262-sec).














1.53 ± 0.07 1.51 ± 0.07 1.40 ± 0.06 1.36 ± 0.06 1.36 ± 0.07 1.34 ± 0.06
A totalidade dos nadadores conseguiu realizar os 30-min a VN constante a 90% da
VAM dentro dos critérios estabelecidos para assumir a vEEML. A média da FG na
vEEML foi 32.8 ± 4.1 (ciclos.min-1) e a média da DC 2.54 ± 0.33 (m.ciclo-1). A [La-]
média durante o exercício na vEEML foi 4.8 ± 1.5 mmol.L-1 e valores extremos de 2.6 e
7.1 mmol.L-1 foram verificados como associados à vEEML. A média de PSE durante o
teste na vEEML foi 13.5 ± 1.5.
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Tal como exposto no quadro 5, vEEML, Vmax, VAM, vLLD-max, V4 e vLLlog-log
revelaram-se altamente correlacionados.
Quadro 5. Correlações entre velocidades de nado de diferentes conceitos
Vmax VAM vLLD-max V4 vLLlog-log
vEEML 0.94 1 0.90 0.90 0.89
Vmax 0.93 0.96 0.90 0.87
VAM 0.87 0.90 0.88
vLLD-max 0.87 0.90
V4 0.90
Todas as correlações são significativas ao nível 0.01
O valor médio do LLD-max (5.1 ± 0.7 mmol.L
-1) não foi significativamente diferente do
EEML (4.8 ± 1.5 mmol.L-1), contrariamente, verificou-se uma diferença significativa
entre o valor médio do LLlog-log (3.8 ± 0.7 mmol.L
-1) e o EEML, que, por sua vez,
revelou-se positivamente correlacionado com a FG na vEEML (r = 0.68, p < 0.01) e
negativamente correlacionado com a DC na vEEML (r = - 0.69, p < 0.01). O teste t
revelou que a vLLlog-log (1.34 ± 0.06 m.s
-1) e vLLD-max (1.40 ± 0.06 m.s
-1) foram,
respetivamente, significativamente menor e maior do que a vEEML (p < 0.05).
Figura 1. Regressão linear da vEEML sobre a vLLD-max e vLLlog-log
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Contrariamente, a V4 não foi significativamente diferente da vEEML, o r
2 ajustado foi
de apenas 0.79, com um SEE de 0.033, apesar dos resíduos padronizados situados
dentro dos limites do intervalo de confiança de 95%, indicarem um modelo de bastante
boa estimativa.
A vEEML foi significativamente menor do que a Vmax e VAM (p < 0.01) e
verificámos que a VAM pode ser estimada com precisão a partir da Vmax, ambas as
VN não se revelaram diferentes (r2 = 0.93, SEE = 0.025; p < 0.05). A confiança da
relação entre Vmax e VAM foi analisada com recurso à metodologia Bland-Altman
(1986) que permite analisar o valor médio das médias das diferenças (bias) e limites de
concordância.
Figura 2. Metodologia Bland-Altman evidenciando a bias e limites de concordância
entre Vmax e VAM
Verifica-se que a dispersão aleatória de pontos entre os limites de confiança superior e
inferior é indicativa de um bom ajuste.
Todos os nadadores pararam devido a exaustão nos testes de 30-min de nado realizados
a VN constante igual a 95% da VAM. A 90% da VAM os nadadores estabilizaram a sua
FG e DC no teste de 30-min mas durante a evolução do teste incremental, todos os
nadadores apresentaram uma tendência para aumentar a sua FG com a finalidade de
alcançar a VN pré-determinada em cada patamar do teste.
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Tornou-se evidente que os nadadores tenderam a negligenciar a DC com a finalidade de
manter a VN pré-estabelecida nos patamares de 7 x 200. Acima dos 85% do T200, uma
fronteira a nível fisiológico e motor foi visível de forma transversal nos atletas, foi
igualmente observada uma clara relação entre as variáveis nesta VN e as evidenciadas
pelos atletas a 90% da VAM – VN onde todos os nadadores alcançaram o seu EEML.
Quadro 6. Valores médios e desvio padrão de variáveis na vEEML e 85% do T200
durante o teste incremental
Variável 90% VAM 85% T200
Velocidade de nado (m.s-1) 1.36 ± 0.06 1.39 ± 0.06
FG (ciclos.min-1) 32.8 ± 4.08 33.9 ± 3.89
DC (m.ciclo-1) 2.54 ± 0.33 2.51 ± 0.33a
[La-] (mmol.L-1) 4.8 ± 1.5 4.8 ± 0.9a
PSE 13.50 ± 1.51 13.29 ± 0.73ª
a) Os resultados destas variáveis não foram significativamente diferentes (p < 0.01).
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5.2 Estudo 2
No estudo 2, os valores médios e desvio padrão concernentes à VAM, vEEML, VC200-
400, VC200-400-800 e VC100-200-400-800 nos 17 sujeitos encontram-se evidenciados no quadro
7.













1.49 ± 0.07 1.34 ± 0.06 1.41 ± 0.08 1.39 ± 0.08 1.40 ± 0.08
A vEEML correspondeu a 95% da VC200-400 e a 96% da VC100-200-400-800 e VC200-400-800.
O teste t aplicado à vEEML sobre a VC determinada a partir de duas, três e quatro
distâncias de nado evidenciou que a vEEML revela-se significativamente mais baixa
comparativamente a qualquer uma das combinações para obter a VC (p < 0.01).
O valor médio do EEML foi 4.6 ± 1.5 mmol.L-1 e verificou-se uma FC média associada
ao exercício na vEEML de 175.0 ± 8.9 bat.min-1. A VAM representou 106% da VC200-
400 e VC100-200-400-800 e 107% da VC200-400-800. Tal como exposto no quadro 8, a vEEML,
VAM e VC determinada através de diferentes combinações de distâncias de nado
revelaram-se altamente correlacionadas.
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Quadro 8. Correlações entre velocidades de nado de diferentes conceitos
VAM VC200-400 VC200-400-800 VC100-200-400-800
vEEML 1 0.95 0.95 0.97
VAM 0.95 0.96 0.97
VC200-400 1 0.99
VC200-400-800 1
Todas as correlações são significativas ao nível 0.01
A VAM foi significativamente maior que a VC determinada a partir de diferentes
distâncias de nado (p > 0.01). 95% da VAM correspondeu a 1.42 m.s-1, uma VN
relativamente próxima das VC determinadas a partir de diferentes distâncias de nado e
uma intensidade de exercício onde todos os atletas atingiram a exaustão durante os
testes de 30-min.
Na figura 3, a VC (eixo do x) determinada com base em duas distâncias de nado (200 e
400 m), apresenta uma boa caraterização e relação com as outras duas formas de
determinação da VC com base em três e quatro distâncias de nado (VC200-400-800 e VC100-
200-400-800). Os valores de R
2 e SEE levam-nos a concluir que a VC pode ser determinada
para a NPD a partir da VC200-400.
Figura 3. Regressão linear da VC200-400 sobre VC200-400-800 e VC100-200-400-800
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Todos os atletas conseguiram completar os 30-min a VN constante a 90% da VAM
dentro dos critérios estabelecidos para o EEML. A fiabilidade de relação entre VC200-
400, VC200-400-800 e VC100-200-400-800 foi visualizada recorrendo à metodologia Bland-
Altman (1986).
Figura 4. Método Bland-Altman mostrando a bias e os limites de concordância entre
VC200-400, VC200-400-800 e VC100-200-400-800
É possível observar que a dispersão aleatória de pontos entre os limites de confiança
superior e inferior é indicativa de um bom ajuste.
Como demonstrado na figura 5, a análise da regressão entre a VC e a vEEML revelou
que esta última pode ser estimada com uma razoável precisão a partir dos 200 e 400 m
de nado máximo.
Contudo, a análise realizada através da metodologia Bland-Altman (1986) revelou que o
grau de discordância entre a VC determinada a partir dos 200 e 400 m na NPD e a
vEEML revelou-se demasiado ampla para permitir uma precisa estimação da vEEML a
partir da VC.
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Figura 5. Regressão linear da vEEML sobre VC e metodologia Bland-Altman
mostrando a bias e limites de concordância entre a VC determinada a partir de 200 e
400 m e a vEEML
A CNA200-400 (25.01 ± 7.33 m) não foi significativamente diferente (p < 0.05)
relativamente à CNA100-200-400-800 (23.47 ± 4.69 m). Pelo contrário, a CNA200-400-800
(28.08 ± 6.58 m), embora altamente correlacionada com a CNA determinada através das
outras distâncias de nado, revelou-se diferente destes modelos e não revelou qualquer
relação com o desempenho nos testes máximos realizados em ambiente de treino.
Quadro 9. Correlações entre a capacidade de nado anaeróbio determinada através de




Todas as correlações são significativas ao nível 0.01
Foi igualmente possível verificar que os nadadores que apresentavam um melhor




Relativamente ao estudo 3, os valores médios e desvio padrão da VAM, vV̇O2max, vLV2,
vEEML e vLV1 constam no quadro 10.













1.45 ± 0.04 1.45 ± 0.04 1.31 ± 0.08 1.30 ± 0.04 1.20 ± 0.05
LV1 (45.9 ± 7.0 ml.kg
-1.min-1) e LV2 (51.3 ± 7.6 ml.kg
-1.min-1) revelaram-se
significativamente diferentes relativamente ao V̇O2max (58.04 ± 7.0 ml.kg-1.min-1). O
V̇O2 determinado no teste de nado como associado ao EEML (49.3 ± 9.2 ml.kg-1.min-1)
não foi significativamente diferente em relação ao V̇O2 no LV2 (p < 0.01).
Todos os nadadores conseguiram realizar os 30-min de nado a 90% da VAM dentro dos
critérios estabelecidos para se assumir o EEML. Os valores médios do T400 e registo
cronométrico nos 800 m crol (T800) foram, respetivamente, 270.50 e 560.83-sec
(4:30.50 e 9:20.83). Como exposto no quadro 11, a vEEML e os outros conceitos
fisiológicos revelaram-se altamente correlacionados.
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Quadro 11. Correlações entre velocidades de nado de diferentes conceitos
VAM vV̇O2max vLV2 vLV1
vEEML 1** 0.86** 0.73** 0.90**
VAM 0.85** 0.72** 0.91**
vV̇O2max 0.71** 0.67*
vLV2 0.68*
** Correlações significantes ao nível 0.01
* Correlações significantes ao nível 0.05
Através do teste t, verificou-se que a vEEML foi significativamente diferente da VAM,
vV̇O2max e LV1. Contrariamente, vEEML e vLV2 e também VAM e vV̇O2max não se
revelaram significativamente diferentes (p < 0.01). A relação percentual entre V̇O2max
(3.77 ± 0.58 l/min) e o V̇O2 associado aos LV e VN em redor da vEEML encontra-se
expressa no quadro 12.
Quadro 12. Valores médios e desvio padrão do V̇O2 associado a diferentes conceitos
fisiológicos e em redor da vEEML e relação percentual relativamente ao V̇O2max
V̇O2 (l/min) V̇O2max (%)
LV1 2.98 ± 0.52 79 .0
LV2 3.34 ± 0.60 88.6
97.5 % vEEML 3.06 ± 0.45 81.2
vEEML 3.19 ± 0.55 84.6
102.5 % vEEML 3.67 ± 0.36 97.3
Embora o valor médio de V̇O2 alcançado pelos nadadores a 102.5% da vEEML não
tenha atingido o V̇O2max (97.3%), o teste t revelou que os valores de V̇O2 alcançados a
102.5% da vEEML não foram diferentes do V̇O2max dos nadadores (p < 0.01).
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A média de FG na vEEML foi 33.3 ± 3.8 (ciclos.min-1) e a média da DC 2.41 ± 0.27
(m.ciclo-1). O valor médio do EEML foi 4.5 ± 1.2 mmol.L-1 (valores extremos de 3.2 e
6.7 mmol.L-1). A média de PSE durante o teste na vEEML foi 5.8 ± 0.6 (escala 0-10).
Quadro 13. Valores médios e desvio padrão de variáveis abaixo, acima e na vEEML
97.5% vEEML vEEML 102.5% vEEML
VN (m.s-1) 1.26 ± 0.03 1.30 ± 0.04 1.34 ± 0.04
FG (ciclos.min-1) 33.4 ± 2.6 a) 33.3 ±3.8 a) 37.8 ± 4.1
DC (m.ciclo-1) 2.29 ± 0.24 2.41 ± 0.27 2.17 ± 0.20
[La-] final (mmol.L-1) 4.2 ± 0.7 a) 4.5 ± 1.2 a) 7.4 ± 1.4
PSE final 4.6 ± 1.0 5.8 ± 0.6 7.6 ± 1.0
a) Os resultados destas variáveis não foram significativamente diferentes (p < 0.01).
Os valores médios da FG 2.5% abaixo da vEEML (87.5% da VAM) e na vEEML (90%
da VAM) revelaram-se altamente correlacionados (r = 0.88, p < 0.01), e o teste t indicou
que nenhuma diferença significativa ocorreu relativamente a esta variável nestas
diferentes intensidades de exercício (p < 0.01). A DC a 102.5% da vEEML foi
significativamente inferior à determinada na vEEML e a 97.5% da vEEML (p < 0.01).
Figura 6. Valores médios dos parâmetros de ciclo gestual em diferentes velocidades de
nado
A evolução da DC abaixo e acima da vEEML indicou que esta VN foi a intensidade de
exercício onde os atletas obtiveram a sua eficiência técnica ideal na NPD, situação que
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lhes permitiu retardar o surgir da fadiga por acumulação de [La-]. Os valores médios da
PSE (1-10) revelaram-se crescentes em sintonia com o aumento da VN (p > 0.01). Entre
os doze sujeitos, dois revelaram componente lenta relevante (A'cl), a 97.5% da vEEML
(média 31.2 ± 5.6 ml.min-1) e sete a 102.5% da vEEML (média 41.4 ± 21.4 ml.min-1).
Os valores médios representaram, respetivamente, 1.0% e 1.1% do V̇O2 no final do
exercício.
Os parâmetros da cinética do V̇O2 obtidos nas duas repetições de 500 m realizadas 2.5%
abaixo e acima da vEEML são descritos no quadro 14.
Quadro 14. Valores médios e desvio padrão dos parâmetros da cinética do V̇O2 nas






-1) 2931.9 ± 445.6 3152.9 ± 406.2 a)
Ap (ml.kg
-1.min-1) 45.3 ± 7.2 48.6 ± 5.9 a)
tdp (s) 10.6 ± 3.8 11.0 ± 3.2
τp (s) 19.5 ± 6.8 17.7 ± 8.0
tdcl (s) 300.42 ± 65.5 298.3 ± 74.2
τcl (s) 302.5 ± 176.4 207.6 ± 201.2
ISD (s) 3.4 ± 1.4 2.9 ± 1.1
V̇O2 basal (ml.min-1) 481.5 ±124.7 486.6 ±127.0
V̇O2 no final do exercício (ml.min-1) 3055.7 ± 447.2 3666.8 ± 371.7 a)
V̇O2 no final do exercício (ml.kg-1.min-1) 47.2 ± 7.4 56.6 ± 6.0 a)
Amplitude (Ap), tempo de atraso (tdp, tdcl), constante temporal (τp, τcl), da fase primária
e da componente lenta, respetivamente. ISD: Individual snorkel delay. V̇O2 basal. V̇O2
no final do exercício: V̇O2 no final do exercício corrigido com base na massa corporal.
a) Os resultados foram significativamente diferentes acima e abaixo da vEEML (p < 0.01).
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O V̇O2 absoluto a 97.5% e 102.5% da vEEML representou, respetivamente, 81% e 97%
do V̇O2max. A VAM revelou-se significativamente inversamente correlacionada com a τp
na VN infra vEEML (r = -0.69, p < 0.01) e com a τp na VN supra vEEML (r = -0.61, p
< 0.03).
A VC200-400 (1.41 ± 0.05 m.s
-1) mostrou-se altamente correlacionada com a Acl a 102.5%
da vEEML (r = 0.76, p < 0.01) e também se revelou negativamente correlacionada com
a τcl a 102.5% vEEML (r = -0.64, p < 0.02).
A vEEML revelou-se significativamente inversamente correlacionada com a τp na VN
infra vEEML (r = -0.67, p < 0.02) e com a τp na VN supra vEEML (r = -0.59, p < 0.04).
A vV̇O2max também se revelou inversamente correlacionada com a τp a 102.5% da
vEEML (r = -0.62, p < 0.03).
Relativamente ao desempenho na NPD, o T400 revelou-se correlacionado com a τp a
97.5% da vEEML (r = 0.64, p < 0.03). O T800 significativamente correlacionado com a
τp tanto a 97.5% como a 102.5% da vEEML (respetivamente r = 0.75, p < 0.01 e r =
0.58, p < 0.05).
A τcl a 102.5% da vEEML demonstrou-se significativamente correlacionada com o T800
(r = 0.77, p < 0.01), mas a correlação com o T400 não se revelou significativa (r = 0.57, p
< 0.06). A vV̇O2max (1.45 ± 0.04 m.s-1) revelou-se significativamente inversamente
correlacionada tanto com o T400 como com o T800 (r = -0.70, p < 0.01 e r = -0.72, p <
0.01).
A FG a 102.5% da vEEML evidenciou-se altamente correlacionada com Acl na mesma
VN (r = 0.69, p < 0.01). A FG a 97.5%, da vEEML revelou-se inversamente
correlacionada com a Ap na mesma intensidade de exercício (r = -0.63, p < 0.03).
A DC a 97.5% da vEEML também se demonstrou correlacionada com a Ap na mesma
VN (r = 0.67, p < 0.02), esta variável de parâmetro de ciclo gestual a 102.5% da
vEEML revelou-se igualmente correlacionada com a Ap na mesma VN (r = 0.59, p <
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0.04). Por outro lado, a 102.5% da vEEML, a PSE demonstrou-se altamente
correlacionada com a τp (r = -0.77, p < 0.01).
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Capítulo VI. Discussão dos resultados
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6.1 Estudo 1
No primeiro estudo, uma das principais constatações relacionou-se com o facto de ter
sido possível observar que o EEML pode ser determinado na NPD recorrendo a apenas
duas ou três repetições de 30-min realizadas em diferentes dias a VN constante, um
procedimento mais simples e prático do que anteriormente indicado por Baron et al.
(2005) e Dekerle et al. (2005a), que utilizaram quatro a cinco repetições de 30-min para
determinar o EEML.
Os procedimentos para determinar o EEML são extremamente exigentes para os
diferentes intervenientes (atletas, treinadores, investigadores), portanto, torna-se
interessante especular se um teste incremental proporciona indicadores confiáveis de
estimação do EEML.
Recentemente, Morton et al. (2012) salientaram que o método D-max para determinação
do LL revelou-se, e é recomendado como, o único marcador de [La-] com boa
reprodutibilidade. Acrescentaram que pode ser utilizado com confiança na avaliação dos
domínios de intensidade do exercício ou mudanças de estado fisiológico e indicaram
ainda que a maioria das outras formas comuns de determinação do LL não são
suficientemente reprodutíveis de indicadores de confiança.
Czuba et al. (2009) encontraram no ciclismo uma forte correlação entre a intensidade de
exercício no LL (determinado a partir da metodologia D-max) e o EEML e Beneke
(1995) verificou no remo que a V4 foi maior relativamente à intensidade de exercício no
EEML embora altas correlações tenham sido encontradas entre os dois conceitos
fisiológicos.
Van Schuylenbergh et al. (2004) também encontraram correlações não
significativamente diferentes entre a intensidade de exercício no EEML e a V4 no
ciclismo e indicaram que o LL (determinada a partir da metodologia D-max) estava
intimamente correlacionado com o EEML. Contudo, os autores vincularam que a
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validade do EEML estimado a partir de um teste incremental deve ser verificada por um
teste de intensidade constante de 30-min de duração.
Na NPD, Toubekis et al. (2006) encontraram uma correlação significativa entre a vLL e
V4 (r = 0.90, p < 0.01) e na mesma modalidade desportiva Oliveira et al. (2011)
revelaram que a vLL (determinada a partir da metodologia D-max), embora maior, não
foi significativamente diferente da vEEML (1.18 ± 0.08 m.s-1 e 1.13 ± 0.08 m.s-1,
respetivamente).
Recentemente, Fernandes et al. (2011) indicaram que a utilização de protocolos
progressivos de 200 m é um processo válido para determinação do Lan individual e
acrescentaram que o teste incremental de 7 x 200 m parece ser um bom protocolo de
avaliação da evolução da capacidade aeróbia em nadadores como alternativa ao EEML.
No estudo 1, a V4 não foi significativamente diferente da vEEML revelando que o grau
de precisão do modelo é aceitável para a prescrição do treino e para fins de avaliação,
no entanto, a direta determinação do EEML permanece como a mais precisa
metodologia para avaliação e prescrição de exercício.
Foi confirmado no estudo por nós conduzido na NPD que a velocidade média dos 400
m pode ser determinada com precisão através da Vmax, situação que poderá levar
treinadores, atletas e investigadores a determinar a VN média dos 400 m com base num
teste incremental.
Dekerle et al. (2005b) salientaram que a vEEML situa-se a cerca de 85% da VAM em
nadadores treinados, corresponde à VN que um nadador escolhe espontaneamente
durante os primeiros 15-min de um teste de 2-h (Baron et al., 2005). Estes autores
indicaram para dez nadadores competitivos inter-regionais e nacionais que a vEEML foi
igual a 1.22 ± 0.14 m.s-1 e correspondeu a 86.5 ± 5.1% da VAM (1.41 ± 0.12 m.s-1).
O estudo de Dekerle et al. (2005b) foi realizado com oito nadadores com pelo menos
seis anos de experiência competitiva. Foi verificado pelos autores que quatro entre os
110
oito nadadores foram capazes de completar os 30-min de nado 5% da VAM acima da
vEEML mas aumentaram as suas [La-] em mais que 1 mmol.L-1. O estudo de Dekerle et
al. (2005a) foi desenvolvido com onze nadadores masculinos bem treinados, cinco
nadadores conseguiram completar os 30-min de nado 5% da VAM acima da vEEML
mas também aumentaram as suas [La-] em mais que 1 mmol.L-1 entre os 10-min (4.4 ±
1.6 mmol.L-1) e os 30-min (5.9 ± 1.9 mmol.L-1).
O valor médio da vEEML no estudo de Dekerle et al. (2005a) foi 1.22 ± 0.09 m.s-1 ou
88.9% ± 3.3% da VAM, já na investigação de Dekerle et al. (2005b) foi 1.24 ± 0.10
m.s-1 ou 88.4 ± 2.9% da VAM. No estudo por nós conduzido os nadadores conseguiram
realizar 30-min a 90% da VAM, êxito que atribuímos ao nível dos nadadores presentes
no estudo.
Mais recentemente, Pelarigo et al. (2011) encontraram nos indivíduos testados (doze
nadadores de meia e longa distância) uma diferença significativa entre vEEML (1.22 ±
0.05 m.s-1; 88.6 ± 1.1% da VAM) e 102.5% da vEEML (1.25 ± 0.04 m.s-1; 91.3 ± 1.1%
da VAM) relativamente a [La-] e parâmetros do ciclo gestual. A intensidade de
exercício acima da vEEML foi mantida sem exaustão no teste de 30-min realizado pelos
nadadores, mas os critérios para que esta intensidade de exercício fosse considerada
como a vEEML não foram alcançados.
Segundo o nosso conhecimento, nenhum estudo direcionado ao conceito do EEML foi
realizado com nadadores que apresentassem desempenho nos 400 m crol a uma média
de 4:25 (265-sec). Infelizmente, poucos estudos foram realizados com nadadores de alto
rendimento porque estes estão expostos a treino intenso e um calendário competitivo
muito denso. Esta vicissitude leva-nos a supor que é plausível que investigações
anteriores subestimaram o verdadeiro EEML.
Heck et al. (1985) salientaram que o EEML apresenta uma grande variabilidade entre
atletas e foi verificado ser aproximadamente 4 mmol.L-1, facto que foi corroborado no
nosso estudo. Contrariamente à indicação de Heck et al. (1985), menores EEML foram
encontrados em remadores (3.1 ± 0.5 mmol.L-1) e maiores em ciclistas (5.4 ± 1.0
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mmol.L-1) e patinadores de velocidade (6.6 ± 0.9 mmol.L-1) no estudo de Beneke e von
Duvillard (1996).
Na investigação de Van Schuylenbergh et al. (2004) realizada com ciclistas, um EEML
médio de 5.4 ± 0.4 mmol.L-1 foi encontrado aos 10-min e após, com os valores a oscilar
entre 2.7 e 9.0 mmol.L-1. Os nossos resultados indicam igualmente que é impossível
relacionar o verdadeiro EEML a uma concentração fixa de lactato no sangue como
previamente sugerido por Heck et al. (1985).
Já Dekerle et al. (2005a) e Baron et al. (2005) salientaram que a vEEML pode
representar uma intensidade de exercício para desenvolver a capacidade aeróbia e
realizar um trabalho técnico de alta qualidade, facto que foi elevado no estudo de
Pelarigo et al. (2011) onde o valor médio de EEML (3.28 ± 0.97 mmol.L-1) foi
significativamente inferior ao valor médio associado à [La-] a 102.5% da vEEML (4.59
± 1.36 mmol.L-1) e a FG foi mantida entre os 10 e os 30-min do teste realizado na
vEEML e aumentou significativamente a 102.5% da vEEML. A DC foi mantida entre
os 10 e os 30-min do teste concluído no EEML e diminuiu significativamente a 102.5%
da vEEML.
Muito recentemente, Greco et al. (2012) realizaram uma investigação em que doze
nadadores masculinos efetuaram o teste máximo de 400 m crol para determinação da
VAM, o teste incremental de 7 x 200 crol para mensuração do LL e duas a quatro
repetições submáximas a VN constante para determinação da vEEML. A vLL (1.08 ±
0.02 m.s-1) revelou-se menor que a vEEML (1.14 ± 0.02 m.s-1). A VAM determinada
correspondeu a 1.30 ± 0.09 m.s-1, o EEML a 4.30 ± 1.32 mmol.L-1 e o LL a 2.45 ± 1.13
mmol.L-1. Os investigadores concluíram que existe uma estreita amplitude de
intensidades entre o LL e o EEML e entre este último e a VAM.
No nosso estudo, durante o teste incremental de 7 x 200 m foi possível verificar
observações anteriores relacionadas com a VN acima do EEML onde os nadadores
tendem a negligenciar a sua DC e beneficiar a FG com o desiderato de aumentar ou
manter a VN pré-estabelecida (Dekerle et al., 2005a). Este aumento na FG será
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prejudicial para a DC acima de uma dada intensidade submáxima (Dekerle et al.,
2005a).
As FG e DC evidenciadas pelos nadadores no EEML durante o nosso estudo
relacionaram-se de forma estreita com os valores evidenciados nos 85% do T200 e
tendem a representar um limite na eficiência do nado, demonstrando que a transição do
domínio da intensidade pesada para a severa não se relaciona apenas com a VN, PSE e
[La-], mas também com os parâmetros do ciclo gestual.
No nosso estudo, a média de valores relacionados com a vEEML a nível da FG foi 32.8
± 4.1 (ciclos.min-1) e da DC 2.54 ± 0.33 (m.ciclo-1), valores ligeiramente superiores aos
referidos em estudos anteriores desenvolvidos por Dekerle et al. (2005a) (27.7 ± 2.2
ciclos.min-1; 2.64 ± 0.32 m.ciclo-1) e Pelarigo et al. (2011) (30.9 ± 3.4 ciclos.min-1; 2.47
± 0.2 m.ciclo-1), onde como referido anteriormente, os atletas apresentavam um menor
nível comparativamente aos atletas por nós testados.
Na investigação de Baron et al. (2005), os dez nadadores competitivos inter-regionais e
nacionais mantiveram constante a sua FG (28.5 ± 3.1 ciclos.min-1) durante um teste de
nado de 120-min num ritmo preferido e constante. Após o minuto 68, a DC diminuiu de
2.55 ± 0.42 para 2.37 ± 0.48 (m.ciclo-1). Também Dekerle et al. (2005a) e Pelarigo et al.
(2011) verificaram uma diminuição na DC em intensidades de exercício acima do
EEML. Pelarigo et al. (2011) encontraram uma vEEML de 1.22 ± 0.05 m.s-1 e um T200
de 1.45 ± 0.05 m.s-1, o que é equivalente a referir que a vEEML correspondeu a cerca de
84% do T200.
O estudo de Dekerle et al. (2005a) também revelou uma diminuição na DC após os 85%
da VAM. Como referido anteriormente, no estudo que desenvolvemos foi igualmente
possível observar uma estreita relação entre a vEEML e os 85% do T200, indicador que
nos proporciona uma forma mais prática para determinar VN próximas do EEML.
Também na investigação de Pelayo et al. (2000), os 85% do T200 não foram
significativamente diferentes da VN evidenciada pelos nadadores competitivos bem
treinados nos testes de 30-min e de 2000 m.
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Weltman (1995) afirmou que o LL ocorre entre os valores 13 e 15 na escala de PSE,
que corresponde aos sentimentos de "um pouco difícil" e "difícil". O estudo de DeMello
et al. (1987) confirmou esses valores para a PSE no LL, indicando que ocorre num
sentimento de "um pouco difícil" e "difícil", os indivíduos testados apresentaram
valores de PSE no LL que variaram entre os 12.9 e 13.6.
No nosso estudo, o valor médio da PSE associado ao EEML foi 13.5 ± 1.5,
correspondente a um nível de "um pouco difícil" na escala de Borg (6-20) em
consonância com a observação de Palmer et al. (1999) que encontraram um valor de
PSE de 13.4 e transmitiram que a PSE pode ser um preditor do EEML. Contudo,
estamos em acordo com Grant et al. (2002) que salientaram que a grande variabilidade
entre indivíduos sugere que o uso de um valor absoluto de PSE para prescrever a
intensidade do exercício é desaconselhável.
Também Potteiger e Weber (1994) investigaram a PSE durante o exercício em testes de
intensidade incremental e constante e concluíram que a PSE não pode ser usada como
um indicador particularmente preciso da intensidade do exercício.
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6.2 Estudo 2
Na NPD, investigações relacionadas com a VC revelaram-se bastante conflituosas com
alguns autores a argumentarem que representa o limite superior do domínio da
intensidade pesada do exercício (Wakayohi et al., 1992a,b, 1993) e outros que
indicaram que sobrestima a verdadeira vEEML (Dekerle et al., 2005b, 2010; Pelarigo et
al., 2011).
Anteriormente, a VC determinada a partir de distâncias de nado de 200 e 400 m foi
revelada como próxima da VN de um teste de 30-min (Pelayo et al., 2000; Dekerle et
al., 2002), tem sido cada vez mais adotada na avaliação de nadadores, principalmente
porque é bem aceite pelos treinadores e atletas que tendem a recusar muito longos e/ou
vários testes máximos na sua rotina de treino (Ribeiro et al., 2010).
Curiosamente, na investigação de Dekerle et al. (2010), sete dos nove nadadores
conseguiram completar 10 x 400 m com uma pausa de 40-s entre as repetições na VC
(determinada através do desempenho em quatro testes máximos - 100, 200, 400 e 800 m
- equivalente à VC100-200-400-800 no nosso estudo). As [La
-] foram respetivamente 7.0 ±
3.1 e 8.4 ± 3.4 mmol.L-1 aos 10-min e no final do teste (tempo de nado global, descanso
não incluído, 53.9 ± 2.7-min). Um dos nadadores não conseguiu realizar a totalidade das
10 x 400 m antes do final do período de testes e outro parou após seis repetições. Os
autores atribuíram o sucesso de sete nadadores na conclusão das 10 x 400 m à
recuperação passiva entre as repetições de 400 m e transmitiram que claramente a VC
representa uma VN não tolerável. Num teste de nado até à exaustão, nenhum dos
nadadores conseguiu manter a VC por mais de 39.4-min.
Anteriormente, relevantes respostas metabólicas foram encontradas durante o nado no
Dd-t em atletas treinados, com o aumento da [La
-] a verificar-se no estudo de Toubekis
et al. (2011) (4.5 ± 0.2 vs. 5.8 ± 0.2 mmol.L-1, respetivamente nos 400 e 1200 m durante
5 x 400 m).
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Ribeiro et al. (2010) indicaram que o treino intervalado na VC parece representar um
estímulo intenso fisiologicamente, mecanicamente e percetualmente que pode ser
mantido por um período prolongado de tempo pela maioria dos atletas, contudo, este
estudo teve uma pausa de 90-s entre cada uma das 5 x 400 m de nado na VC.
Filipatou et al. (2006) também relataram um aumento nos níveis de [La-] (~ 5.5 - 8.0
mmol.L-1) durante 4 x 400 m na VC separadas por curtos intervalos de repouso (30 a
45-s) para recolha de sangue. Contudo, os níveis de [La-] permaneceram inalterados
durante as 4 × 400 m realizadas a 95% da VC (1ª: 3.8 ± 0.9; 2ª: 4.4 ± 1.1; 3ª: 4.5 ± 0.9;
4: 4.6 ± 1.0 mmol.L-1).
Já Dekerle et al. (2005b), num estudo realizado com três nadadores que competiam a
nível nacional (segunda divisão) e cinco a nível inter-regional, salientaram que a
vEEML (1.24 ± 0.10 m.s-1; 88.4 ± 2.9% da VAM) é cerca de 85% da VAM em
nadadores treinados. A VC200-400 representou 92.7 ± 2.6% da VAM e os limites de
concordância de 95% para comparações entre VC e vEEML (0.07 ± 0.13 m.s-1)
indicaram que o grau de discordância era demasiado grande para usar esses dois
conceitos de forma alternada. Quatro entre os oito nadadores não foram capazes de
realizar 30-min a uma intensidade 5% VAM superior ao EEML, relativamente aos
outros quatro atletas, os valores de [La-] aumentaram mais que 1 mmol.L-1 entre os 10 e
os 30-min.
Na investigação de Dekerle et al. (2005a), a vEEML foi alcançada pelos onze nadadores
a 1.22 ± 0.09 m.s-1 ou 88.9 ± 3.3% da VAM, cinco atletas foram igualmente capazes de
realizar o teste de 30-min a 90% da VAM com valores fisiológicos estáveis e seis
atingiram exaustão a 95% da VAM.
Mais recentemente, Pelarigo et al. (2011) encontraram um valor de vEEML de 1.22 ±
0.05 m.s-1, correspondente a 88.6 ± 1.1% da VAM em doze nadadores masculinos de
meia e longa distância e relataram uma diferença significativa em relação à [La-] no
teste de 30-min que foi concluído sem exaustão pelos nadadores 2.5% acima da vEEML
(1.25 ± 0.04 m.s-1; 91.3 ± 1.1% da VAM).
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No nosso estudo, todos os atletas foram capazes de completar os 30-min de nado a uma
VN constante de 90% da VAM, dentro dos critérios estabelecidos para se assumir a VN
como associada ao EEML. A 95% da VAM, todos atingiram exaustão.
Observámos ainda uma FC média no EEML de 175.0 ± 9.8 bat.min-1 em consonância
com estudos anteriores relacionados com o conceito EEML realizados na NPD (Dekerle
et al., 2005a,b; Filipatou et al., 2006) e outros desportos (ex. Van Schuylenbergh et al.,
2004 no ciclismo).
A VC200-400 apresentou uma boa relação quer com a VC200-400-800 quer com a VC100-200-
400-800. Os valores de R
2 e SEE evidenciaram que a VC determinada com base em
desempenhos máximos de 200 e 400 m de nado representa um método simples para
determinar uma VN para a prescrição do treino e avaliação dos nadadores. Estas
distâncias na NPD cumprem com as exigências fisiológicas do modelo (di Prampero,
1999), correspondendo a durações de esforço que se situam entre os limites em que a
relação hiperbólica parece proporcionar uma boa caraterização da resposta fisiológica.
Wakayoshi et al. (1993) e Dekerle et al. (2002) consideraram o Dd-t derivado dos 200 e
400 m a abordagem mais pertinente para a estimação da VC, estas distâncias de nado
têm sido amplamente utilizadas neste desporto. Dekerle et al. (2002) sugeriram uma
correção de 3.2% na VC quando determinada através de distâncias de nado de 200 e
400 m.
No estudo 2, a vEEML correspondeu a 95% da VC200-400 e a 96% da VC100-200-400-800 e
VC200-400-800. Dekerle et al. (2010) indicaram que uma VN 5% abaixo da relação d-t
representa uma intensidade de exercício tolerável, mas a sua viabilidade para um
desempenho prolongado (1-h) poderá afirmar-se como um desafio para alguns
nadadores. Com base nos nossos resultados, sugerimos igualmente uma correção na
zona dos 5% da VC quando determinada com base nas distâncias de nado de 200 e 400
m para a prescrição de treino aeróbio.
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A fim de verificar se a CNA poderia ser utilizada na avaliação da capacidade anaeróbia
em nadadores, Toussaint et al. (1998), utilizando modelos matemáticos, relacionou
fatores biomecânicos e os sistemas energéticos envolvidos no desempenho na NPD,
modelando o tempo de dependência do metabolismo aeróbio e anaeróbio. O modelo
matemático proposto por estes autores foi utilizado para prever o desempenho em
distâncias de 50 a 1500 m e para calcular a regressão linear entre distância e tempo na
NPD. Os resultados sugeriram que a estimação da CNA é influenciada pelas variações
dos sistemas aeróbio e anaeróbio, fator que levou os autores a concluir que a capacidade
anaeróbia na NPD proposta pelo modelo de dois parâmetros não proporciona uma
estimativa precisa da capacidade anaeróbia.
No geral, os resultados expressos na literatura indicam que a determinação da CNA é
protocolo-dependente (Hill, 1993). Dekerle et al. (2002) concluíram que o valor da
CNA (interceção no eixo do y) é muito sensível a variações na NPD. Papoti et al.
(2005) obtiveram um valor de 25.07 ± 4.22 m relacionado com a CNA determinada com
base na proposta de Wakayoshi et al. (1993) de distâncias na NPD de 200 e 400 m.
A estimação da CNA parece não ser fiável como demonstrado por Toussaint et al.
(1998) em consequência da não linearidade, e de acordo com os autores, não pode ser
utilizada pelos treinadores com o objetivo de controlar o programa de treino anaeróbio
na NPD. A relação d-t não é perfeitamente linear (Hill, 1993; Vandewalle et al., 1997)
e, consequentemente, a equação não é uma verdadeira hipérbole.
Os nossos resultados confirmaram que a CNA não parece ser um bom parâmetro para a
avaliação da capacidade anaeróbia.
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6.3 Estudo 3
O estudo 3 evidenciou que a cinética do V̇O2 abaixo e acima da vEEML revela este
parâmetro fisiológico como uma intensidade de exercício acima da qual as alterações
qualitativas ao nível do metabolismo tornam-se evidentes, tal como previamente
referido por Beneke et al. (2000).
Também foi observado que a cinética do V̇O2 da fase primária encontra-se associada
com o desempenho. A τp abaixo e acima da vEEML revelou-se positivamente
correlacionada com o tempo necessário para completar os 800 m de nado máximo, a τp
abaixo da vEEML revelou-se igualmente positivamente correlacionada com o tempo
necessário para completar os 400 m de nado máximo.
Estes resultados reforçam os obtidos em outras formas de exercício como a corrida e o
remo (Kilding et al., 2006; Ingham et al., 2007) e especificamente a NPD (Reis et al.,
2012a). Proporcionam suporte à noção de que a fase primária da cinética do V̇O2 é um
importante determinante do desempenho desportivo.
No passado, Billat et al. (1994) indicaram que o EEML pode ser determinado através de
dois exercícios de 30-min a intensidade constante realizados a 65 e 80% da VAM,
separados por uma pausa total de 40-min. Mais tarde, Kilding e Jones (2005)
observaram que o exercício a cerca de 82% do V̇O2max não induziu um aumento
significativo da [La-] entre o minuto 5 e 20. Os nossos resultados relativamente ao
desempenho a 97.5% da vEEML (em que o V̇O2 correspondeu a 81.2% do V̇O2max)
confirmaram os obtidos por Kilding e Jones (2005).
Embora o valor médio de V̇O2 alcançado pelos nadadores a 102.5% da vEEML não
tenha atingido o V̇O2max (97.3%), o teste t revelou que os valores de V̇O2 alcançados a
102.5% da vEEML não foram diferentes do V̇O2max dos nadadores (p < 0.01).
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Estudos anteriores utilizaram a função monoexponencial e assumiram a diferença entre
o V̇O2 aos 3 e 6-min como sendo a clV̇O2 (por ex. Paterson e Whipp, 1991; Demarie et
al., 2001). Contrariamente à componente cardiodinâmica e primária, o mecanismo
fisiológico da clV̇O2 permanece rodeado de dúvidas por exemplo ao nível da sua
explicação.
Na investigação de Sousa et al. (2011b), o V̇O2max apresentou uma relação direta com a
VN média dos primeiros 50 m e com o desempenho nos 200 m, revelou-se ainda
correlacionada com a Ap (r = 0.75, r = 0.72, r = 0.73; p < 0.05, respetivamente). A
cinética do V̇O2 foi determinada com base nos valores de V̇O2 posteriores (off-transient)
ao desempenho nos 200 m.
Várias causas têm sido atribuídas à clV̇O2, tais como o aumento das catecolaminas no
plasma, o aumento da temperatura corporal (Poole et al., 1991) ou o aumento do
catabolismo de lactato (Poole et al., 1991; Barstow et al., 1996). Outros investigadores
associaram a clV̇O2 a mudanças no padrão de recrutamento das fibras musculares
(Gaesser e Poole, 1996; Barstow et al., 1996; Pringle et al., 2003) e Billat (2000)
sugeriu que os atletas de fundo altamente treinados não apresentam clV̇O2, deu o
exemplo de triatletas que não evidenciaram clV̇O2 na corrida ao contrário do que
aconteceu no ciclismo e no entanto realizaram exercício à mesma intensidade e durante
o mesmo tempo em ambos os desportos (a 90% da potência ou velocidade do V̇O2max).
Poderá colocar-se a hipótese de que na NPD a progressão da fadiga muscular induz uma
redução da eficiência propulsiva que requer um aumento compensatório na FG no
sentido da manutenção da VN e, consequentemente, um aumento tardio no V̇O2
(Hellard et al., 2010). No nosso estudo, a clV̇O2 foi menor do que anteriormente
referido em estudos na NPD que decorreram em intensidades de exercício mais
elevadas, cinco dos doze nadadores não exibiram A'cl a 102.5% da vEEML.
Recentemente, Pessôa Filho et al. (2012) também verificaram que a clV̇O2 se
desenvolve em VN em redor do LV2 em nadadores. Demarie et al. (2001) reportaram
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valores de 239 ± 194 ml.min-1 em seis pentatletas de elite abaixo da vV̇O2max (96% da
vV̇O2max).
Fernandes et al. (2008) encontraram valores de 274.11 ± 152.83 ml.min-1 num grupo de
15 nadadores de elite que realizaram um teste até à exaustão na vV̇O2max (1.46 ± 0.06
ms-1; tlim = 260.20 ± 60.73-s), enquanto Bentley et al. (2005) encontraram clV̇O2 (7.7 ±
3.1 ml.kg-1.min-1) apenas em 5 dos 9 nadadores de elite testados (média T400 265 ± 15-s)
ao nadar a uma VN que representava a primeira repetição das 4 x 400 m realizadas a
25% da diferença entre o LV e o vV̇O2max.
Os parâmetros da resposta da cinética do V̇O2 no estudo de Carter et al. (2000) foram
semelhantes entre as formas de exercício, exceto no que concerne à clV̇O2 que foi
significativamente (p < 0.05) maior no ciclismo comparativamente à corrida a 50 e
75%Δ (334 ± 183 e 430 ± 159 ml.min-1 vs. 205 ± 84 e 302 ± 154 ml.min-1,
respetivamente).
Na investigação de Scheuermann e Barstow (2003) a Ap aumentou em sintonia com o
aumento da intensidade do exercício (p < 0.05). No entanto, com a aproximação da
intensidade do exercício à capacidade aeróbia máxima, o ganho na componente primária
diminuiu.
Tem sido reconhecido que na NPD o desempenho biomecânico apresenta uma muito
maior importância para a economia metabólica do que na corrida e no ciclismo e ainda
que os nadadores de elite tendem a adotar combinações de parâmetros de ciclo gestual
que são muito diferentes daqueles utilizados pelos colegas menos eficientes (Dekerle et
al., 2002). Estes autores indicaram que a capacidade do nadador melhorar a sua técnica
de nado, particularmente através de treino técnico em intensidades de exercício
aeróbias, vai provavelmente determinar o seu sucesso.
Observou-se no nosso estudo que o EEML corresponde não apenas a um limite
relativamente às variáveis fisiológicas, mas também dos parâmetros de ciclo gestual,
situação que deve ser considera pelos treinadores ao longo do processo de planificação
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do treino. As correlações encontradas entre os parâmetros do ciclo gestual e o V̇O2
destacam constatações anteriores de Wakayoshi et al. (1995) que reportaram
correlações significativas entre V̇O2 e FG (r = 0.93 para 1, p < 0.01) e entre FG e a VN
(r = 0.90, p < 0.05, para 0.99, p < 0.01). Estes autores sugeriram que o declive da linha
de regressão entre V̇O2 e FG poderia ser usado como um índice eficaz para a avaliação
na NPD.
Outro facto observado no nosso estudo diz respeito à relação entre a VAM e a vV̇O2max.
Lavoie e Montpetit (1986) salientaram que a utilização dos 300 m centrais do
desempenho nos 400 m máximos tem sido identificado como preditor da vV̇O2max e o
grau de precisão que encontrámos para o modelo é aceitável para a planificação do
treino e para fins de avaliação, situação que poderá ser útil no quotidiano do atleta e
treinador.
Mais recentemente foi sugerido que uma resposta mais rápida na cinética do V̇O2 pode
ser importante para o desempenho reduzindo o défice de oxigénio inicial e a
concomitante acumulação de metabolitos que promovem a fadiga (Ingham et al., 2007).
Barstow e Molé (1991) compararam a evolução no tempo da cinética do V̇O2 da fase
primária, e descobriram que a τp não exibiu nenhuma diferença significativa com o
aumento da intensidade de exercício. A cinética do V̇O2 mais rápida parece estar ligada
à menor contribuição do sistema anaeróbio através de um menor défice de O2 e menor
acumulação de metabolitos que promovem a fadiga (Burnley e Jones, 2007).
Além disso, em eventos desportivos com duração entre 1 e 15-min, tal como a maioria
das provas de NPD, a cinética do V̇O2 parece ser um parâmetro importante e útil para os
treinadores (Reis et al., 2010). Em exercícios de alta intensidade, os parâmetros da
cinética são influenciados pelo modo de exercício. Por exemplo, a τp parece ser mais
rápida na corrida do que no ciclismo, possivelmente como resultado de diferenças na
ação muscular (Hill et al., 2003) e a cinética do V̇O2 é retardada na posição supina
comparativamente com o exercício realizado de forma vertical (MacDonald et al.,
1998).
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Constantes temporais mais curtas/rápidas têm sido relacionadas com o aumento do
tempo até à exaustão e tolerância à fadiga (Bailey et al., 2009) e, consequentemente, é
espectável que reflitam um melhor desempenho em provas que duram entre os 3 e 5-
min na NPD (Reis et al., 2012a). Ingham et al. (2007) transmitiram que a resposta mais
rápida na constante temporal observada em remadores de elite quando comparada com
remadores de nível de clube pode sugerir vantajosos ajustes de processos oxidativos na
transição de repouso para o exercício.
Koppo et al. (2004) também observaram uma τp significativamente mais rápida em
ciclistas bem treinados comparativamente com os elementos do grupo de controlo não
treinados. Ingham et al. (2007) demonstraram uma significativa associação entre grupos
(r = -0.59, p < 0.02) ao nível da τp (durante a intensidade de exercício pesada) e
desempenho em contrarrelógio.
Mais recentemente, no estudo de Marwood et al. (2011), a τp não foi diferente entre
atletas treinados e não treinados (respetivamente, 27.8 ± 5.9 vs. 28.9 ± 7.6-s). Já Dupont
et al. (2005) demonstraram uma forte correlação (r = 0.80, p < 0.01) entre a τp e o
decréscimo percentual no desempenho em sprint, sugerindo que indivíduos com maior
velocidade durante o exercício a intensidade constante poderão também ter um ajuste
mais rápido no V̇O2 durante o exercício repetitivo de sprint.
Reis et al. (2012a) não encontraram nenhuma diferença significativa (15.8 vs. 15.8-s)
entre a τp na intensidade de exercício pesada (25%Δ) e a τp na intensidade de exercício
severa (70%Δ). Estes valores associados à τp foram semelhantes aos descritos
anteriormente por Hill et al. (2003) para a corrida.
No estudo de Özyener et al. (2001) os indivíduos realizaram exercício no
cicloergómetro no domínio da intensidade moderada, pesada e severa e foi possível
verificar uma τp não variável (~ 32-34-s) em toda a amplitude de intensidades de
exercício estudadas.
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Por seu turno, Barstow e Molé (1991) concluíram no seu estudo que, embora a resposta
global tenha exibido caraterísticas não lineares acima do LL, relativamente à
componente primária não se observou o mesmo comportamento. Pessôa Filho et al.
(2012) também verificaram na NPD que a primeira fase da resposta do V̇O2 foi similar
em VN abaixo e acima do LV2.
Foi percetível no nosso estudo que a τp a 102.5% da vEEML revelou-se
significativamente correlacionada com a vV̇O2max (r = -0.62, p < 0.03) em sintonia com
os resultados de Reis et al. (2012b), e verificou-se que a τp não foi significativamente
diferente abaixo e acima da vEEML.
Klentrou e Montepetit (1991) reportaram uma correlação significativa entre o
desempenho nos 400 m e a vV̇O2max e Reis et al. (2012a) indicaram que a vV̇O2max, que
é uma função tanto da economia do exercício como do V̇O2max, parece ser preditora do
T400. Os nossos resultados confirmaram que a vV̇O2max parece ser boa preditora do T400
e T800.
Ao nível dos parâmetros de ciclo gestual e da PSE verificaram-se igualmente
correlações com parâmetros da cinética do V̇O2, situação que evidencia a pertinência de





No primeiro estudo concluímos que, embora um teste incremental não proporcione
indicadores fiáveis do EEML, do ponto de vista prático, pode ser muito útil para o
treino quotidiano, uma vez que faculta vários indicadores pertinentes. Verificámos que
o nível dos atletas presentes nos estudos influencia de forma determinante os resultados
obtidos e esse fator deve ser cuidadosamente considerado. As diferenças
interindividuais foram evidentes e o resultado do LL revelou-se dependente da
metodologia adotada.
O EEML pode ser estimado recorrendo a um máximo de dois a três testes de nado de
30-min, realizados em dias diferentes a VN constante partindo dos 90% da VAM - que
pode ser determinada indiretamente através da Vmax - e elevando ou diminuindo essa
intensidade de exercício em testes subsequentes. Este procedimento é mais prático que
os protocolos anteriormente propostos e utilizados por diversos autores.
Esta intensidade de exercício (90% da VAM) está muito relacionada com os 85% do
T200 e não só representa uma fronteira fisiológica, mas um limite acima do qual os
atletas atingem a fadiga mecânica e a técnica de nado começa a deteriorar-se. No nosso
entendimento, tanto os testes contínuos como os incrementais proporcionam indicadores
relativos ao potencial aeróbio, mas não devem ser utilizados de forma alternada para a
determinação do EEML. A determinação direta do EEML permanece como o método
mais preciso na avaliação e prescrição do exercício.
No segundo estudo confirmou-se que o EEML pode ser determinado através de apenas
dois a três testes de 30-min de duração realizados a diferentes VN.
Confirmámos a hipótese de que a VC pode ser determinada através de diferentes
combinações de distâncias de nado e verificámos que o seu cálculo na NPD através de
apenas dois testes máximos (200 e 400 m) é funcional em relação à utilização de três ou
quatro distâncias de nado.
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Concluímos que a direta determinação do EEML continua a ser o procedimento mais
preciso para a prescrição de exercícios visando o treino aeróbio. Estudos acerca da VC
devem ser interpretados com cautela, contudo, na NPD a VC é uma ferramenta valiosa
para avaliar as adaptações ao treino e poderá ser útil igualmente na prescrição de treino.
Sugerimos uma correção na zona dos 5% da VC quando determinada com base no
modelo de dois parâmetros (Dd-t) e nas distâncias de nado de 200 e 400 m para
prescrição de treino aeróbio. Verificou-se claramente que a VC determinada com base
no modelo Dd-t sobrestima a vEEML.
A CNA não apresentou associação com o desempenho em provas de curta duração,
logo, entendemos não apresentar grande utilidade prática para o processo de treino e na
predição do desempenho na NPD.
Já no estudo 3 foi possível concluir que a vEEML representa o limite de variáveis
fisiológicas e mecânicas e delimita a intensidade de exercício relativamente ao surgir de
desequilíbrios e caminho para o acumular de fadiga e exaustão.
A cinética do V̇O2 parece ser uma ferramenta útil relativamente à caraterização dos
nadadores e seu estado de treino, podendo ser aplicada na NPD no sentido de diminuir o
número de testes utilizados para determinar o EEML. Não se verificaram diferenças na
τp abaixo e acima da vEEML e a cinética do V̇O2 da fase primária revelou-se associada
com o desempenho tal como colocado em hipótese.
Ao nível dos parâmetros de ciclo gestual e da PSE verificaram-se igualmente
correlações com parâmetros da cinética do V̇O2, situação que evidencia a pertinência de
considerar estas variáveis no processo de treino desportivo.
A vV̇O2max parece ser determinada com precisão a partir dos 300 m centrais da
velocidade média de um teste de 400 m máximos na NPD e revelou-se como boa
preditora do T400 e T800.
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